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Brunnenmeister,  Nachweis  hygienischer  Kenntnisse 

36. 
Budapest,   intern.  Congress  für  Hygiene  35*,  431, 

434. 
Bukowina,    Gemeindepräliminarien    für  Choleravor- 

—  kehrungen  6^3. 

—  Impfung   191. 
s.  auch  Cholera,  Gesetze  und  Verordnungen. 

Bulgarien  s.  Cholera,  Thierseuchen. 


c. 

Canalisation  in  Wohnhäusern  421. 
Cassen,    Oeffentlichkeitscharakter  jener  der  Kran- 
kenanstalten 264. 

—  s.  auch  Krankencassen, 
Chemische   Untersuchungsobjecte,   Einsendung  80, 

436. 
Cholera,  Aerztebereitschaft  286. 

—  -Fälle,  s.  Choleranach richten. 

Herde  238,  275,  341,  367,  485,  527,  623. 

Massnahmen  in  Oesterreich  11,  16,  19,  35,87, 

134,  144,  165,  166,  191,  201,  203,  262,  263, 
275,309, 338, 339, 341, 436,  s.  auch  Assanirung, 
DesinfectioD,  Epidemiespitäler. 

im  Eisenbahnverkehre  134,   191,  2ü3. 

im  Postverkehre  338. 

Thesen  422. 

—  Mitwirkung  der  Aerzte  bei  Bekämpfung  581. 

—  Nachrichten  und  Vorkehrungen: 
Algier  20,  44. 

Amerika,  Vereinigte  Staaten  71. 

Belgien  313,  537,  695. 

—  —  Bosnien   und    Hercegowina   11,  19,  27,  35, 

43. 

Brasilien  44. 

Bukowina  87,  226,  238,  246,  266,  276,  292, 

306,  310,   328,   357,   381,  413,  429,  445, 

461,  492,   515,   535,   555,  573,  591,  609, 

632,  651,  666. 
Bulgarien  20.  36,  71,  164,  696. 

—  —  Dänemark  43. 

Deutsches   Reich    11,    20,    27,    35,   43,  51, 

216,  226,  311,  446,  517,  537,  694. 

England  537. 

Frankreich  164,  313,  537. 

GaUzien  11,    19,    27.  35,  43,  51,  144,  153, 

163,   177,    187,   201,  215,  225,  237,  245, 

255,  265,    275,   282,   289,  301.  309,  317, 

341,  367,   407,   4>3,   439,  456,  485,  501, 

527,  547,   566,  583,  601,   623,   643,  661, 

675,  691,  705,  733. 
Griechenland    11,   20,    27,   36,  44,  51,  71, 

87,  164,  453. 

Italien  11,  iO,  27,  51,  164. 

Mähren  456,  592,  610. 

Niederlande   11,  313,  637,  695. 

Niederösterreich  19,  436. 

Norwegen   und   Schweden  27,  71,  87,  313, 

537. 

Persien  12,  20,  27,  36,  44,  51. 

Portugal  164,  216. 

Rumänien  11,   20,  27,  164,  446,  453,  537, 

695 
Russland    11,    20,   27,    86,    43,  51,  71,  87, 

163,   216,   238,   265,  276,  312,  517,  633, 

694. 

Schlesien  414,  428,  444. 

Schweden  s.  Norwegen  und  Schweden. 

Schweiz  20. 

Serbien  20,  314. 

Spanien  11,  35,  43,  61,  71,  87,  164. 

Türkei  11,  20.  27,  36,  44,  61,  71,  87,  163, 

216,  313,  637,  695. 

Ungarn  11,  311. 

Cholera  nostras,  s.  Infectionskrankheiten. 
CoOxaminatoren  bei  den  mediclnischen  Rigorosen  525» 
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OmciiTBaaflBofareibang  filr  Apothekenconoeflsion  184. 
Congr«e8,  intern.,  f.  Hygiene  in  Budapest  36*,  431, 
434. 

—  —  medic.  in  Bom  119. 

Gonjonotivitis  foliicalaris  und  granulosa,  Mass- 
nahmen 111. 

Conserrining  ron  Nahrangsmitteln  mt  Formaldehyd 
259. 

Consolarämter,  Ansstellang  von  Leichenpässen  135. 

Corirzte,  Kammerpflicht  34. 

Corofite,  BridenzfÜhrang  der  Infectionskrankheiten 
241. 

—  Massnahmen    gegen   Infectionskrankheiten  286. 
Cororte  in  Oesterreich  113: 

—  Sanitfire  Vorkehrungen  159. 

Gorse  ftber  Nahrungsmitteluntersnchungen  136. 

Dänemark,  s.  Cholera. 
Dalmatien,  Aerztekammer  118. 

—  Todtenbesehan  683,  684. 
Darminflnensa-Epidemie  in  KiederOsterreich  89. 
Desinfectiona-AnBtalten  in  Wien  60,  248. 

Apparate  in  Frankreich.  393. 

in  Militäranstalten  622. 

Einrichtungen  in  Oesterreich  s.  Beilagen. 

Unterricht  in  £rain  293. 

—  8.  auch  Assanirung,  Cholera. 

Denteebe  Naturforscherversammlnng  in  Wien  186, 

271,  s.  auch  Medicinalpolizei. 
Deutscher  Verein  iQr  Öffentliche  (Gesundheitspflege, 

Progamm  ftlr  die  Jahresyersammlung  25*,  419. 
Deatscbes  Reich,  Bewegung  d.  Bevölkerung  26,673. 

—  Cholera,  s.  diese. 

—  Sanitätspersonale  und  Heilanstalten  151. 
Diensteeinstruction  s.  Gemeinde-Sanitätsdienst. 
Diphtheritis,  Blutserumtherapie  431,  523,  540,  577, 

732. 

—  8.  Infectionskrankheiten. 
Droguerien,  s.  Materialwaarenhandlungen. 
Droguisten  in  Belgien  26. 

Dürre  WQrste,  Erzeugung  und  Verkauf  22,  34. 
Dysenterie,  s.  Infectionskrankheiten. 

E. 

Eheschliessungen,  s.  Volksbewegung. 
Einfahrverbot  fär  Hadern  etc.  16. 

—  Schweizerpillen  272. 

—  Spudäns*  Lebensbalsam  222. 

—  Verst&rkuogsessenzen    f&r    gebrannte     geistige 

Getränke  67. 
Eisenbahnen,  Abgabestationen  für  Cholerakranke  134, 
263  und  Beilagen. 

—  Bauten,  sanitäre  Vorkehrungen  182. 

—  Cholera  Vorkehrungen  191. 

—  Honorirung  der  Bahnärzte  185. 
Elektrische  Kraftanlsgen  103. 
England,  Cholera,  s.  diese. 
Epidemien,  s.  Infectionskrankheiten. 
Epidemiespitäler  in  Kärnten  340. 

—  Oeffentlichkettsrecht  190. 

—  Wasserversorgung  474. 
Epizootien,  s.  Thtersenchen. 
^iehuog^sanstalten,  s.  Schulen. 
ETidenzfUhrung  von  Armen  158,  159. 

—  von  Infectionskrankheiten  241,  2^6. 


F. 

Farbstoffe  im  Wein,  Nachweis  257. 
Fiecktjphus  in  Lemberg  44. 

—  s.  Infectionskrankheiten. 

Fleisch,  amerikanisches,  Schweinefl.,  Einfuhr  620. 

—  australisches,  Einfuhr  539. 

—  s.  auch  Lederfleisch,  Nahrungsmittel. 
Formaldekiyd,    Conservirung    von  Nahrungsmitteln 

259. 
Frankreich,  Anzeigepflicht  199. 

—  Cholera,  s.  diese. 

—  Dampfdesinfectionsapparate  393. 

—  Massnahmen  gegen   Infectionskrankheiten  339. 

—  s.  auch  Paris. 
Fraueustudium  in  der  Medicin  37. 

Frequenz  d.  medicinischen  Unterrichtsanstalten  189. 
Friedhof,  Central-,  in  Wien  72. 

—  Grüfte,  sanitäre  Anforderungen  155. 

—  Trinkwasserbezug  in  der  Nähe  eines  474. 
Fuhrkosten  zu  den  Bahnhöfen  620. 

Galizien,  Anzeigen  Über  langwierig  Elranke  78,  79. 

—  Cholera,  s.  diese. 

—  Gemeindesanitätsdienst  166,  391. 

—  8.  auch  Krakau,  Lemberg. 

Gastprüfer  bei  den  pharmaceutischen  Rigorosen  526. 
Gebühren  der  Impfärzte  86,  204. 

—  für  Fahrten  zu  Bahnhöfen  620. 

Geburten  in  österreichischen  Städten  n.  Gemeinden, 
s.  Jahres-  und  Wochenausweise. 

—  s.  Volksbewegung. 
Geburtstabellen  der  Hebammen  56. 
Geheimmittel:     Brandt*ftche    Schweizerpiilen     272. 

Spudäus'  Lebensbalsam  222.  Thierry's  Wunder- 
balsam und  Wundersalbe  24,  561,  William's 
poröses  Pflaster  731.  S.  auch  HaaHfärbemittel. 

Geisteskranke,  s.  Irrenanstalten. 

Gelbfieber,  Brasilien  135. 

—  Triest  203. 

Gemeindeärzte,  s.  Gemeinde-Sanitätsdienst. 
Gemeindearme,  Evidenzföhrung  158,  159. 
Gemeinden,  Krankentransport   und  erste  Hilfe  87. 

—  Präliminirung  von  Assanirungsausgaben  683. 

—  Wasserversorgung  58,  252. 

—  s.  auch  Assanirung,  Infectionskrankheiten. 
Gemeinde- Sanitätsdienst,    Fortschritte    der   Organi- 

sirung  2. 

in  Galizien  166,  391. 

in  Kärnten  47. 

in  Krakau  166. 

—  —  in  Lemberg  166. 

—  —  Niederösterreich,    Subventionirung    der    Ge- 

Gemeindeärzte  36. 

Oberösterreich  2,  5,  8,  124,  125,  637,  640. 

Gemeindespitäler  in  Bosnien,    OefTentlichkeitsrecht 

240,  672. 
Genickstarre,  s.  Infectionskrankheiten. 
Geschichte  der  Medicinalpolizei  in  Istrien  593. 
Gesnadheitspflege,  Deutscher  Verein  für  öffentliche 

G.,  Jahresversammlung  25*,  419. 

—  in  den  Schulen  611. 

Getränke,  geistige,  Verstärkungsessenzen  671. 
Gewerbe,    Nachweis    hygienischer    Kenntnisse   im 
Bau-  36. 
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Gewerbe,  WabruDg  der  sanitäts-  und  vetariDärpoU- 

zeilichen  Interessen  54. 
Oewerbehjgienisches  Museum  in  Wien  493. 
Qifc,  8.  Kraterschlangen. 
Görs-Gradisca,  s.  KQstenland. 
Griecheuland,  s.  Cholera, 
Gräfte,  sanitäre  Anforderungen  155. 
Gutachten,  s.  Oberster  Sanitätsrath. 

Haarfärbemittel  >La  Jeune88e<  621. 
Handverkauf  in  Apotheken    721,    724,    726,   726, 

728,  729. 
Hausapotheken,  Belgien  26. 

—  Führung,  Abstellung  y  Unzukömmlichkeiten  158. 
Hebammen,  Aufsicht  56. 

—  Belgien  26. 

—  Districte  in  Kärnten  223. 

—  Geburtstabellen  56. 

—  s.  auch  Sanltfitspersonale. 
Heer,  k.  u.  k.,  Impfungen  80. 
Heilanstalten,  s.  Krankenanstalten. 

Heilserum  gegen  Diphtheritis  431,  523,  540,   577, 

732. 
Hercegovina,  s.  Bosnien. 
Hilfeleistung,  erste,  Unterricht  87,  186. 
Honorirung  der  Bahnärzte  185. 
Humanitätsanstalten,  Bauten  in  der  Nähe  von  209. 
Hygiene,  intern.  Congr.  in  Budapest  35*,  431,  434. 

—  Nachweis  von  Kenntnissen  in  der  H.  bei  Bau- 
gewerben 36. 

Hygienische  Missstände  in  Schulen,  Hintanhaltung 

—  Untersnchungsobjecte,  Einsendung  80. 


I. 

Ileotyphus,  s.  Typhus. 
Impfarzte,  Entlohnung,  Gebühren  86,  204. 
Impfanstalt  Linz,  Auflassung  136. 
Impfschäden,  über  541,  542. 
Irapfstoffgewinnungsanstalt,  k.  k.  in  Wien,  im  ersten 

Betriebsjahre  612. 
Impfthiere,  Beschaffenheit  543. 
Impfung.  Durchführung  in  der  Bukowina  191. 

—  im  Heere  und  in  der  Landwehr  80. 

—  in  Lehrerbildungsanstalten  314. 

—  in  den  Jahren  1891—1893,  öffentliche  228. 

—  Schutzimpfung  gegen  Lyssa  478,  481,  653. 
Infectionskranke,  UeberfQhrung  in  Spitäler  24. 
Infectionskrankheiten,  Anzeigen  101,  102,199,434. 

—  Australien  135. 

—  Berichterstattung  49,  59. 

—  Evidenzführung  in  Cur-  und  Sommerfrischorten 

241,  286. 

—  Frankreich,  Massnahmen  in  Schulen  339. 

—  Incubationsdauer  103. 

—  Italien  128. 

—  Massnahmen  18, 159, 199,  230,  241, 289,339,435. 

—  Monatsberichte  207,  260,  295,   404.  476,  575, 

657,  719.  Beiblatt  2,  18,  30,  58,  78,  98,  126, 
150,  166,  186,  5:06,  230,  250,  270. 

—  RuBsland,  Massnahmen  199. 

—  Tilgung,  Kosten  24  und  Beilagen. 

—  s.  auch  Anzeigepflicht,  Assanirung  und  die  ein- 

zelnen Infectionskrankheiten. 


Influenza,  Darm- Epidemie   in   Niederösterreich  89. 

—  Massnahmen  17. 

—  8.  Infectionskrankheiten. 

Instruction  für  Stadtärzte  in  Lemberg  166. 

—  —  Gemeindeärzte  in  Oberösterreich  5. 

—  —  Irrenanstaltsberichte  61. 
Irrenanstalten,  Jahresberichte,  Formulare  61,   70. 

—  sächsische  Privat-,  Krankenaufnabme  299. 
Istrien,  Geschiclite  der  Medicinalpolizei  593. 

—  8.  auch  Küstenland. 

Italien,  Blattern,  Massnahmen  gegen  Einschleppung 
674. 

—  Choleramassnahmen,  s.  diese. 

—  Infectionskrankheiten  128. 

—  Sanitätspersonale  151. 

J. 

Jahrbuch  der  k.  k.  Wiener  Krankenanstalten  224. 
Jahresausweis    Über    Geburten    und    Sterbefälle  in 

österreichischen  Städten  51*. 
Jahresbericht  des  k.  k.  Polizeichefarztes    in  Wien 
333. 

—  der  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  in  Wien  612. 

—  über  Infectionskrankheiten,   s.  Beilagen. 
Jahressanitätsberichte,  s.  Sanitätsjahresberichte. 
Jahresversammlungen  der  A.mtsärzte  269. 
Japan,  Volksbewegung  660. 

Jeunesse,  la,  Haarfärbemittel  621. 

K. 

Kärnten,   Berichte  über  Infectionskrankheiten  49. 

—  Epidemiespitäler  340. 

—  Gemeinde-Sanitätsdienst  47. 

—  Hebammendistricte,  Eintheilung  242. 

—  Infectionskrankheiten,  Berichte  49. 

—  Lederfleisch- Verwendung  243. 

—  8.    auch    Gesetze    und    Verordnungen,    Monats- 

berichte über  Infectionskrankheiten. 

Kairo,  Kronprinz  Rudolphspital  17. 

Karlsbad,  Kehrichtbeseitigung  5 19. 

Kehricht,  s.  Abfallstoffe,  Karlsbad. 

Keuchhusten,  s.  Infectionskrankheiten. 

Kindbettfieber  s.  Infectionskrankheiten. 

Kinderspitäler  73,  81. 
I  Klimatische  Stationen,  s.  Curorte. 

Kraftübertragung,  Anlagen  fnr  elektrische  103. 

Krain,   Bereisungen  der  landesfürstlichen  Sanitäts- 
organe 231. 

—  Desinfection,  Unterricht  293. 

—  Infectionskrankheiten,  Anzeigen  101,  102. 

—  Krankenpflege,  Unterricht  293. 

—  8.   auch  Gesetze    und    Verordnungen,    Monats- 
berichte über  Infectionskrankheiten. 

Krakau,  Gemeinde-Sanitätsdienst  166. 
Krankenanstalten,  Anzeigen  Über  längeren  Spitals- 
aufenthalt 78,  79. 

—  Aufnahme  von  serbischen  Staatsangehörigen  434. 

—  Bauten  in  der  Nähe  von  209. 

—  Bosnien,  Gemeindespitäler,  Oeffentlichkeitsrecht, 
240,  672. 

Landesspital  in  Sarajevo  230 

—  Deutsches  Reich  151. 

—  Evidenzführung     der    Spitalsverwiesenen     aus 
Ungarn  54,  55. 

—  Infectionskranke,  Ueberführung  24. 

—  Kairo,  Kronprinz  Rudolphspital  17. 
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EnLnkenansUilten  ffir  Kinder  73,  81. 

—  Kroatien,  VerpflegstAxen  117. 

—  Monatsberichte,    Beiblatt   6,    22,    62,    82,  102, 

laO,  154,  170,  190,  210,  234,  254,  274. 

—  Oeffentlichkeit^recht  der  CasseB  264. 

—  Oeffentlicfakeitsrecht-Ertheiluog   87,    190,    230, 

240,  672. 

—  Sanitäre  Rücksichten    bei  Bauten    in  der  NShe 

Ton  209. 

—  Serbische  Staatsangehörige,  Aufnahme  434. 

—  SpitaLsanfenthalt  längerer,  Anzeigen  78,  79. 

—  SpitaUverwiesene,  Evidenzfilhmng  54,  55. 

—  Steyr,  St.  Anna^pita]  87. 

—  Ungarische  Spitalsverwiesene  54,  55. 

—  Verpflegskosten  und  Taxen,  s.  diese. 

—  Wiener  k.  k.,  Jahrbuch  224. 

—  8.  auch  Epidemiespitäler. 
Krankeneaasen  im  Bergwerksbetriebe  75. 

—  Verpfi**^8ko8tenbezahlung  366. 
Krankenpflege,  Unterricht  293. 
Krankentransport  in  Gemeinden  87. 
KrankenTersicheruDg,  amtliche  Nachrichten  244. 
Krankenwärterverein  in  Triest  437. 
Krankheiten,  sanitäre  Massnahmen  in  Curorten  159. 
Krankheitsstatistik    der    Tabakfabriksarbeiter,      s. 

diese. 
Kraterscblangen,  Verbot  86. 
Kroatien,  Verpflegstaxen  117. 
KQstenland,  Aerste,  Evidenzführung  50. 

—  Amtsärzte,  Jahresversammlungen  269. 

—  Gemeindearme,  Evidenzfdhrnng  158,  159. 

—  Jahresversammlungen  der  Amtsärzte  269. 

—  Massnahmen  gegen  Tuberculose  730. 

—  S.    anch  Gesetze   und   Verordnungen,    Monats- 

berichte Über  Infectionskrankheiten. 

Landesspital  in  Sarajevo  230. 
Landes-Sanitätsräthe,  Delegirte  der  Aerztekammem 

88,  119,  273. 
Landwehr,  Impfung  80. 
Lebensbalsam,  Spudäus*,  Einfuhr  222. 
Lebensmittel,  s.  Nahrungsmittel. 
Lederfleisch,  Gewinnung  und  Verwerthung  54,  243, 

672. 
Lehrerbildungsanstalten,  Impfung  314. 
Leicheopässe,  Ausstellung  durch  Consularämter  135. 
Lemberg,  Flecktyphus  44. 

—  Gemeinde-SanitätAdienst  166. 

—  Mediclnische  Facultät  44,  463. 

—  Typhus  13. 

Linz,  Impfanstalt,  Auflassung  136. 

—  Medicinische  Facultät  282. 
Lungensenche,  Abschätzung  der  Thiere  223. 

—  'nignng,  Beilage  zu  Nr.  18. 
Lyssa,  Schutzimpfungen  478,  481,  653. 

—  S.  auch  Infectionskrankheiten,    Monatsberichte. 

M. 

Mähren,  Aentekammer,  Siegel  60. 

—  Amtsärzte,  Versammlung  270. 

—  Schlachthäuser,  öffentliche,  Errichtung  221. 

—  Schulen,  Hintanhaltung  hygienischer  Missstände 

220. 

—  Trachom,  Massnahmen  315. 


Mähren,  s.  auch  Cholera,  Gesetze  und  Verord- 
nungen, Monatsberichte  über  Infectionskrank- 
heiten. 

Masern,  s.  Infectionskrankheiten. 

Materialwaarenhandlungen,  Abgrenzung  der  Be- 
fugnisse von  jenen  der  Apotheken. 

—  Bittersalz  etc.,  Verkauf  147. 

—  Ueberwachung  148,  184,  298,  498. 
Medicin,  Frauenstudium  37. 
Medicinalpolizei,  Geschichte  der  —  in  Istrien  593. 

—  Verhandlungen    der  Section  —    der   deutschen 

Naturforscherversammlung  473,  493,  541,  542, 

543,  557,  593,  710. 
Medicinische  Facultäten,  Frequenz  in  Oesterreich  189. 

Lemberg  44,  453. 

Linz  282. 

Prüfungscommissionen  525,  526. 

Mekka- Pilgerfahrten,  sanitäre  Verbältnisse  29, 38, 45. 
Meningitis  cerebrospinalis,  s.  Infectionskrankheiten. 
Militär-Aerzte,  Anmeldung  zur  Privatpraxis  297. 

—  Anstalten,  Desinfectionsapparate  622. 

—  Impfungen  beim  80. 

—  Sanität,  neue  organische  Bestimmungen  233. 

—  Thierarzneiinstitut,  Semestralprüfungen  50. 
Milzbrand,  zur  Diagnostik  des  557. 

—  8.  Infectionskrankheiten. 
Mineralwässer,  s.  Curorte. 

Missstände,  sanitäre,  Beseitigung,  s.  As^anirung  und 

Massnahmen  gegen  Infectionskrankheiten. 
Monatsberichte  über  Infectionskrankheiten. 
Mortalität  in  Oesterreich  679. 

—  s.     auch    Jahresbericht ,     Volksbewegung, 

Wochenberichte. 
Mumps,  s.  Infectionskrankheiten. 
Museum,  gewerbehygienisches,  in  Wien  493. 
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Nachrichten,  amtliche,  über  Kranken-  und  Unfall- 
versicherung der  Arbeiter  244. 
Nahrungsmittel,  Conservirung  mit  Formaldehyd  2ö9. 
— .  Dürre  Würste  22,  34. 
~  Lederfleisch  54,  243,  672. 

—  Polizei  in  Wien  273 

—  Untersuchungscurse  «in  Wien  136. 
Naturforscherversammlung,  deutsche,  in  Wien  186. 
Ausstellung  271  und  Beilagen. 

—  —  Section  Medicinalpolizei,  s.  diese. 
Neubauten,  s.  Bauten. 
Niederlande,  s.  Cholera. 
Niederlassung  von  Aerzten,  Anzeigen  222. 
NiederOsterreich,  Aerztekammem  8,  133,  134,  213, 

273. 

—  Anzeigepflicht  434. 

—  Choleramassnahmen  19,  435. 

—  Darminflaenza-Epidemie  89. 

—  Geburtstabellen  der  Hebammen,  Prüfung  56. 

—  Gemeindeärzte,  Subventionirung  36. 

—  Krankentransport  und  erste  Hilfe  87. 

—  Wachen    bei  Thierseuchen,  Beilage  zu  Nr.  18. 

—  Wallfahrtszüge,  sanitäre  Ueberwachung  435. 

—  s.  auch  Gesetze  und  Verordnungen ,  Monats- 
berichte Über  Infectionskrankheiten,  Schule, 
Wien. 

Nordamerika,  s.  Amerika. 
I  Norwegen  und  Schweden,  Cholera,  s.  diese. 


—    VIII    — 


o. 

OberÖsterreicli,  Aerztekammer-Beitrüge  198. 

—  —  AerzteMederUflsun^,  Anzeigen  222. 
Siegel  60. 

—  Assanirang  159,  230. 

^  Gemeinde-Sanitätsdienst  2,  5,  8,  124,  125,  637, 
640. 

—  Sanitäre  Vorkehrungen  in  Carorten  159. 

—  Sanitäts-Jahresberichte  56,  57. 
~  Todtenbeschau-GebUren  7,  638. 

—  S.    auch    Gesetze    und  Verordnungen,    Monats- 

berichte ttber  lafectionskrankheiten,  Linz,  Stejrr. 
Oberster  Gerichtshof,  Entscheidungen  211,  223. 
Oberster  Sanitätsrath,  Gonstituirung  281. 

Gutachten  22,  62,  81,  156,  257,    259,  474. 

Mitglieder  267. 

Verhandlungen  21,  37,  63,  73,  89, 129, 166, 

203,  227,  247.  281,  539,  611,  710. 

—  —  Ovationen  für  Mitglieder  484. 
OeffentlichkeitBrecht,   s    Gassen,    Krankenanstalten. 
Oesterreich,  Bewegung  der  Bevölkerung  137. 

—  Gholera,  s.  diese. 

—  Curorte  113 

—  Desinfectionseinrichtungen,  s.  Beilagen. 

—  Frequenz  der  medicinischen  Facnitäten  189. 

—  Jahresausweis  Über  Geburten  und  Sterbefälle  in 

Städten,  s.  diese. 

—  Impfungen,  öffentliche  228. 

—  Infectionskrankheiten,  s.  Beilagen  und  Monats- 

berichte. 

—  Mortalität  679. 

—  Sanitätspersonale  667. 

—  —  staatliches,  s.  Beilagen. 

—  Sanitätspflege ,     staatliche ,     Entwicklung    und 

Ausgestaltung  130. 

—  s.  auch  Statistik,  Tabakfabriken,  Thierseuchen, 

Universitäten,  Wochenausweise. 
Offene  Stellen,  s.  Anhang  III. 
Ovationen    für  Mitglieder    des    Obersten   Sanitäts- 

rathes  484. 

P. 

Paris,  internationale  Sanitätsconferenz  52,  145. 

—  Tjrphussterblichkeit  546. 

Parotitis  epid.,  s.  Infectionskrankheiten. 
Pellagra,  s.  Infectionskrankheiten. 
Pens ionsinsti tut,  pharmaceutisches  244. 
Persien,  s.  Cholera. 
Personalnachrichten,  s.  Anhang  II. 
Pest  in  China  203. 

—  Massnahmen  281. 
Pflaster,  William's  poröses  731. 
Pharmaceuten  in  Belgien  26. 

—  in  Ortsterreich,  s.  Sanitätspersonale. 

—  Pensionsinstitut  244. 

Pharmaceutische  Präparate,  s.  Alkohol,  Arzneimittel, 
Arzneibereitungen. 

—  Rigorosen,  PrUfungscommissionen  526. 
Pharmakopoe,    Präparate    älterer  — ,    Verwendung 

von  abgabefreiem  Alkohol  25. 
Phjsicatsprüfungen  in  Ungarn  635. 
Pilger,  s.  Mekkapilgerfahrt. 
Pillen,  Brandt*Mche  Schweizer-  272. 
Pocken,  s.  Blattern,  Impfung. 
Polizei-Chefarzt  in  Wien,  Jahresbericht  333. 


PoUak'sche  Weinessenz  272,  273. 
Portugal,  8.  Cholera. 
Postverkehr,  Choleramassnahmen  338. 
Prag,  Typhus  97. 

Praxis,  ärztliche,   in  den  Vereinigten  Staaten    von 
Nordamerika  254. 

—  Privat-,  der  Militärärzte  297. 
Prostituirte,  ärztliche  Untersuchung  710. 
Prflfungen    der    Apothekerlehrlinge,     Regierungs- 

vertreter  185. 

—  medicinische,  Commissionen  525. 

—  pharmaceutische,  Commissionen  526. 

—  thierärztliche  50. 
Puerperalfieber,  s.  Infectionskrankheiten. 


Rauchbelästigung,  Massnahmen  179. 

Recepte,  ärztliche,  Stempelbehandlung  in  Apotheker- 
rechnungen 184. 

Rechtsprechung  118,  211,  223,  273,  299,  621. 

Regierungscommissäre  bei  medicinischen  und  phar- 
maceutischen  Rigorosen  525,  526. 

Regierungsvertreter  bei  Apotheker  -  Tyrocinal- 
prUfungen  185. 

Reisende  Cholerakranke,  s.  Abgabestationen,  Eisen- 
bahnen. 

Revision,  sanitäre,  s.  Cbolera. 

Richter^sche  Arzneizubereitungen  241. 

Rigorosen,  s.  Prüfungen. 

Rinderpest  in  Russland,  s.  Thierseuchen. 

Rom,    internationaler    medicinischer  Congress  119. 

Rothlauf,  s.  Infectionskrankheiten. 

Rotzvergiftung  60. 

—  s.  Infectionskrankheiten. 
Rubeolae,  s.  Infectionskrankheiten. 
Ruhr,  8.  Infectionskrankheiten. 
Rumänien,  s.  Cholera,  Thierseuchen. 
Russland,  Cholera,  s.  diese. 

—  Infectionskrankheiten,  Massnahmen  gegen  Ein- 

schleppung 199. 
Russland,  Rinderpest,  s.  Thierseuchen. 

—  Thierseuchen,  8.  diese. 

s. 

Sachsen,    Unterbringung    von    Geisteskranken    in 

Privatirrenanstalten  299. 
Salzburg,  Aerztekammer*  Siegel  60. 

—  Epidemiespitäler,  Oeffentlichkeitsrecht  190. 

—  Lederfleisch,  Gewinnung  und  Verwerthung  672. 

—  Schulkinder,   nicht  normal  entwickelte,  bezirks- 

ärztliche Untersuchung  704. 

—  8.  auch    Gesetze   und    Verordnungen,   Monats- 

berichte über  Infectionskrankheiten. 
Salzkammergut,  sanitäre  Vorkehrungen  in  Cur-  und 

Sommerf riscborten  159. 
Sanitäre  Anforderungen  an  Grüfte  155. 

—  Missstände,   b.  Assanirung,    Cholera,  Infections- 

krankheiten. 

—  Rücksichten    bei    Bauten    nächst    Humauitäts- 

anstalten  209. 

—  Verhältnisse  in  Strafanstalten  268. 
in  Tabakfabriken  283,  415,  447. 

—  Vorkehrungen    bei  Arbeiteransammlungen  182. 

—  —  in  Cur-  und  Sommerfrischorten  159, 241, 286. 

—  —  Präliminirung  d.  Ausgaben  d.  Gemeinden  683. 


—    IX    — 


SaaititBberiebt  des  k.  k.  PoliaeichefanteB  in  Wien 

333. 
Samliscolifereiiz,  intemat.,  in  Paris  52,  145. 
aanititseooTetttionen  in   Dresden  and  Venedig-,    s. 

Beilagen. 
Saaititsdienst   in    den    Gemeinden,     s.    Gemeinde- 

Sanitatsdienst. 

—  stidtischer  in  Krakan  und  Lemberg  166. 
in  Wien  52. 

Sanititsdistiicte,  s.  Gemeinde-Sanitätsdienst 
8ianit2t»Jafare8beriehte,    Vorschriften    56,    57,    61, 

70,  95. 
Saoititaorganeflandesf&rstliche,  AmtslocalitSten  230. 

Bezirksbereisangeu  231. 

Saniatsorganisation,  Fortschritte  2,  130. 
Saaitatspersonale  im  Deutschen  Reiche  151. 

—  in  Belgien  26. 

—  Eridensmhmng  50,  198. 

—  in  Italien  151. 

—  Niederlassung,  Anzeigen  198,  222. 

—  in  Oesterreich  667. 

—  der  politischen  Behörden,  s.  Beilagen. 

—  Veränderungen  im  Stande  50,  198,  222. 
Sanitätspflege    in    Oesterreich,     Entwicklung    und 

Ausgestaltung  130. 
Sanitats^rengel,  s.  Gemeinde-Sanitätsdienst. 
Sarajewo,  Landesspital  230. 
Scharlach,  s.  Infectionskrankheiten. 
Sefaiffe,  Axsneikästen  561,  562. 
Schlachthäuser,    Öffentliche,    Errichtung  221,  483. 
Schlesien,    Apothekerfacturen,    Einsichtnahme   der 

Bezirksärzte  365. 

—  AsNinirung  bei  Bergwerksbetrieben  598. 

—  Cholera,  Mitwirkung  der  Arste  bei  Bekämpfung 

581. 
Nachrichten,  s.  Cholera. 

—  !^idemieberichte  59. 

—  Materialwaarenbandlungen,  Ueberwachung  298. 

—  Militärärzte,  Privatpraxis  297. 

—  Schlachthäuser,  öffentliche,  Errichtung  483. 

—  Wasserversorgung  in  den  Gemeinden  252. 
Schule,  Gesundheitspflege  611. 

—  Hygienische  Misssi  an  de,  Hintanhaltung  220. 

—  Impfungen  in  Lehrerbildungsanstalten  314. 

—  Infectionskrankheiten,  Massnahmen  18,  339. 

—  Untersuchung  nicht  normal  entwickelter  Kinder 

704. 
Schotximpfung,  s.  Impfung. 
Schweden,  s.  Norwegen. 
SchweinefletBcheinfuhr  aus  den  Vereinigten  Staaten 

620. 
Schweiz,  Aerzte  und  Apotheker  18. 

—  Choleramassnahmen,  s.  diese. 
Srhweizer-Pillen,  Brandrsohe  272. 
Seehandelsschiffe,  Arzneikästen  561,  562. 
Serbien,  s.  Cholera^  Thierseuchen. 

Serbische  Staatsangehörige,   Aufnahme  in  Spitäler 

434. 
Seuehenspitäler,  s.  Epidemiespitäler. 
Siegel  der  Antekammem  60. 
Sommerfrischorte,  s.  Cnrorte. 
Spameo,  s.  Cholera. 

Specialitlten,  pharm.,  s.  Arzneizubereitungen. 
Spitäler,  s.  Krankenanstalten. 
Spitalsrerwiesene  54,  55. 
Spndäoa'  Lebensbalsam  222. 
8uat,  Auslagen  fftr  Epidemietilgung  24  und  Beilagen. 


Stadtärzte  in  Krakau  und  Lemberg,  Dienstesin- 
struction  166. 

StadterweiteruDgen  420. 

Sundorte  von  Apotheken  118,  273,  299. 

Statistik,  s.  Aerzte,  Apotheken,  Bergwerksbetriebe, 
Curorte,  Geburten,  Jahresberichte,  Impfung, 
Infectionskrankheiten,  Krankenanstalten,  Sani- 
tätsbericbte,  Sanitätspersonale,  Sterblichkeit, 
Strafanstalten,  Tabakfabriken,  Todesarten, 
Todesfälle,  Thierseuchen,  Volksbewegung. 

Steiermark,  Ueberwachung  der  Materialwaaren- 
bandlungen 489. 

—  Verpflegskosten  für  Krankencasse-Mitglieder  366. 

—  S.  auch  Infectionskrankheiten. 
Stempelpflicht    ärztlicher    Recepte    in    Apotheker- 
rechnungen 184. 

Sterbefälle,      s.    Sterblichkeit,     Todesfälle,    Volks- 
bewegung. 
Sterblichkeit  an  Blattern  in  Belgien  119. 

—  an  Typhus  in  Paris  546. 

—  in  Oesterreich  679. 

—  s.  auch  Infectionskrankheiten,    Volksbewegung. 
Stejr,  St.  Annaspital  87. 

Strafanstalten  in  Böhmen,  sanitäre  Verhältnisse  268. 
Subventionirung    der     Gemeindeärzte    in    Nieder- 
Osterreich  36. 

T. 

Tabakfabriken,  sanitäre  Verhältnisse  283,  415,  447. 
Theerfarbstoffe  im  Weine,  Nachweis  257. 
Thierärzte,  Belgien  26. 

—  ehrenrührige  Beschuldigungen  223. 

—  Italien  151. 

—  Ungarn  150. 

—  s.  auch  Sanitätspersonale,  Veterinärorgane. 
Thierarzneiinstitut  in  Wien,  Semestralprüfungen  50. 
Thierry*B  Wunderbalsam  und  Wundersalbe  24,  561. 
Thierseuchen  berichte : 

Bulgarien,  Beiblatt  28,  245. 

Oesterreich,  Beiblatt  8,  12,  16,  24,  34,  48,  56, 
64,  68,  72,  76.  84,  88,  92,  96,  104,  108, 
112,  116,  120,  132,  136,  140,  144,  148, 
löö,  160,  164,  172,  176,  180,  184,  196, 
200,  204,  212,  216,  220,  224,  228,  24), 
244,  248,  256,  260,  264,  268,  276. 

Rumänien,  Beiblatt  19,  28,  78,  186,  206,  245. 

Russland,  Beiblatt  9,  30,  58,  73,  193,  197, 
250,  270. 

Serbien,  Beiblatt  18,   79,  187,  207,  236,  261. 

Ungarn,  Beiblatt  8,  12,  16,  24,  25,  34,  48, 
56,  64,  68,  72,  76,  84,  88,  92,  96,  104, 
108,  112,  116,  120,  124,  132,  136,  140, 
144,  148,  166,  160,  164,  172,  176,  180, 
184,  192,  196,  200.  204,  212,  216,  220, 
224,  228,  240,  244,  248,  256,  2^60,  264, 
268,  276. 
Thierseuchen,  Kosten  fQr  Aufstellung  tou  Wachen 

Beilage  zu  Nr.  18. 
Tirol  und  Vorarlberg,  Aerztekammem  88,  119. 

—  —    Cur-    und    Sommerfrischorte,    Massnahmen 

gegen  Infectionskrankheiten  286. 

Epidemieberichte  49. 

Sanitätspersonale,  Evidenzführung  198. 

—  —  Wasserproben,  Entnahme  436. 

—  —  Wasserversorgung,  Erhebungen  58. 
Todesfälle,  s.  Infectionskrankheiren,  Jahresberichte, 

I  Sterblichkeit,  Volksbewegung,  Wochenberichte. 


-     X     — 


Todtonbesohau-Gebühren  in  OberOcterreieh  7,  638. 

Vorschrift  in  Dalmatien  683,  684. 

Trachom,  Massnalimen  111,  316,  638. 

—  8.  Infectionskrankhaiten. 
Transport  von  Kranken  24,  87. 
Trichinose,  s.  Infectionskrankheiten. 
Triest,  Krankenwftrteryerein  437. 

—  8.  auch  Gelbfieber,  Küstenland, 
Trinkwasser,  s.  Wasser. 
Tuberculose,  Massnahmen  in  Bajern  2ö3. 
im  Kttstenlande  730. 

Türkei.  Cholera,  s.  diese. 
TyphoB,  Lemberg  13,  44. 

—  Prag  97. 

—  Sterblichkeit  in  Paris  646. 
TjrocinalprUfangten    der    Apothekerlehrlinge,     Be- 
gierungsvertreter 185. 

u. 

UeberfQhruug  von  Infectionskranken  in  Spitäler  24. 

Unfall- Verhütung  493. 

Versicherung  der  Arbeiter,  amtliche  Nachrichten 

244. 
UnglücksfilUe,  erste  Hilfe  87,  136. 
Ungarische  Staatsangehörige,    Aerztekammerpflicht 

34! 
Ungarn,  Cholera,  s.  diese. 

—  Physicatsprüfongen  635. 

—  Spitalsverwieseoe  54,  55. 

—  ThierXrzte  150. 

—  Thierseuchen,  s.  diese. 

—  Verkehr,  amtlicher,  mit  Behörden  185. 
Universitfiten,    Frequenz   der  medicinischen  Facal- 

täten  189. 

—  Lemberg,  medicinische  Facultät  44,  453. 

—  Rigorosen,    medicinische    und  pharmaceutische, 

s.  Prüfungen. 

—  Wien,  medicinische  Facultät  128. 
Unterricht  über  erste  Hilfe  87,  136. 

—  über  Krankenpflege  und  Desinfection  293. 

—  Über  Nahrungsmitteluntersuchungen  136. 
Untersuchungsobjecte,  Einsendung  80. 

—  Entnahme  436. 

Untersuchung  von  Nahrungsmitteln,  Curse  136. 

—  von  Prostituirten  710. 

V. 

Varicellen,  s.  Infectionskrankheiten. 
Verbandmaterialien,    Erzeugung  und  Vertrieb  117. 

—  8.  auch  Arzneitaxe. 

Verein,  deutscher,  für  öffentliche  Gesundheitspflege 

25*),  419. 
Verkehr,  amtlicher,  mit  ungarischen  Behörden  185. 
Verpflegskosten  für  Krankencassenmitglieder  366. 
Verpflegstaxen  in  Krankenanstalten: 

Bosnien  230,  240. 

Kairo,  Kronprinz  Rudolph- Spital  17. 

Kroatien  117. 
Versammlungen  der  Amtsärzte  269. 

—  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  186,  271,  s. 

auch  Medicinalpolizei  und  Beilagen. 

—  Jahres-V.  des  deutschen  Vereines  für  öffentliche 

Gesundheitspflege  25*,  419. 

Verstärkungsessenzen    für   gebrannte   geistige   Ge- 
tränke 671. 

Verwaltungsgerichtshof,  Erkenntnisse  118,  273,  299. 


Veterinärorgane,    landesfürstliche,    Amtslocalitäten 

230. 
Veterinärpersonale,  s.  Sanitätsperfonale,  Thierärsie. 
Viehseuchen,  Kosten  für  Aufstellung  von  Wachen, 

Beilage  zu  Nr.  18. 

—  8.  auch  Thierseuchen. 
Volksbäder  in  Wien  88. 
Volksbewegung,  Deutsches  Reich  26,  673. 

—  Japan  660. 

—  Oesterreich  137. 
Volksschulen,  s.  Schulen. 
Vorarlberg,  s.  Tirol. 

Vorkehrungen,    sanitäre,    s.   Assanirung,    Cholera, 
Infect  ionskrankheiten. 

w. 

Wachen  bei  Viehseuchen,  Kosten  der  Aufstellung, 

Beilage  zu  Nr.  18. 
Wallfahrtszüge,  Ueberwachung  435. 
Wasser,  hygienische  Beurtheilung  419. 

—  Proben,  Entnahme  436. 

Versorgung  der  Gemeinden  58,  252. 

—  —  eines  Epidemiespitals  474. 

—  —    in  Wohnhäusern  421. 

—  Verunreinigung,  Judicat  211. 
Wein-Essenz  von  Pollak  272,  273. 
Wein,  Nachweis  von  Tbeerfarbstoffen  257. 
Wien,  Centralfriedhof,  Beerdigungen  72. 

—  Desiniectionsanstalten  60,  248. 

—  Gewerbehygienisches  Muneum  493. 

—  Impfiitoff-Gewinnungsan«talt  612. 

—  Jahresbericht  des  Polizei -Chefarztes  333. 

—  Kinderi*pitäler,  Errichtung  73,    81. 

—  Krankenanstalten,  Wr.,  k.  k.,  Jahrbnch  224. 

—  Lyssa-Schutzimpfanstalt  478,  481,  653. 

—  Nahrungsmittelpolizei  273. 

—  Städtischer  Sanitätsdienst  52. 

—  Statistik  der  Bevölkerung  und  Wohnungen  247. 

—  Universität  128. 

—  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte 

186,  271,  s.  auch  Ausstellung,  Medicinalpolizei 
und  Beilagen. 

—  Volksbäder  88. 
Williams  poröses  Pflaster  731. 
Wochenberichte  über  Geburten  und  Sterbefälle  in 

Städten,  Beiblatt  4,  10,  14,  20,  26,  32,  46, 
54,  60,  66,  70,  74,  80,  86,  90,  94,  100,  lü6, 
110,  114,  118,  122,  128,  134,  138,  142,  146, 
152,  158,  162,  168,  174,  178,  182,  188,  194, 
198,  202,  208,  214,  218,  222,  226,  232,  238, 
242,  246,  252,  258,  262,  266,  272. 

—  über  Thierseuchen,  s.  diese. 
Wohnhäuser,  Wasserversorgung  421. 
Wohnungsstatistik,  Wiener  247. 
Wundärzte,  s.  Sanität« personale. 
Wunderbalsam  und  Wundersalbe  von  Thierry  24, 

561. 
Würste,  dürre,  Erzeugung  und  Verkauf  22,  34. 
Wuthkrankheit,     s.    Lyssa,     Monatsberichte    über 

Infectionskrankheiten  und  Thierseuchen. 


Zahnärzte,  s.  Sanitätspersonale. 
Zahntechniker,  Gewerbe  621. 
Zauberpillen,  Verbot  86. 


i 


—     XI     — 


Aubaug. 
I.  Chronologisches  Yerzeichniss 

der   im  VI.  Jahrgänge  dieser  Zeitschrift   enthaltenen   Sanitätsgesetze,   Verordnungen 

und  Erlässe. 

(Die  mit  8.   beseichneten  Zahlen    geben    die  Seiten  an,    auf  welchen    die  betreffenden  Gesetze,  Verord- 
nungen und  Erlässe  im  Blatte  zu  finden  sind.) 


1875. 
1881. 
1882. 
1883. 
1884. 
> 

1886 

» 

1893 

» 

» 

» 
> 
> 
> 

1894. 


A.  Ministerial- Verordnungen  nnd  -Erlässe. 

Verord.  des  Handelsministeriums  vom  lö.  December,  R.  6.  Bi.  Nr.  152,  S.  561. 
Erlass  dee  Minist,  des  Innern  vom  11.  März,  Z.  14852  ex  1880,  S.  79. 

>  >         >         >         »  >       3.  Jänner,  Z.  20046  ex  1881,  8.  79. 

Verord.  der  Minist  des  Innern  nnd  des  Handels  vom  17.  September,  R.  G.  Bl.  Nr.  152,  8.  725. 
Erlass  des  Minist  des  Innern  vom  23.  Jänoer,  Z.  18659,  8.  728. 
Verord,  »         »         »         »  »14.  März      R.  G.  BL  Nr.  34,  S.  724. 

»  .         »         »         »  >       1.  August  R.  G.  Bl.  Nr.  131,  8.  724. 

»        der        >         »         >         und  des  Handels  vom  17.  Juni  1886,    R.  G.  Bl.  Nr.  97,  S.  726. 
Erlass  des        >         >         >         vom  30.  November,  Z.  21099,  8.  728. 
Circ.  Verord.  des  Reichs- Kriegsministerium  vom  11.  December  1893,  Z.  3139,  S.  50. 
Erlass  des  Minist,  des  Innern  vom  13.  December,  Z.  ad  27864  ex  1892,  S.  17. 


»         » 

»         > 

>         » 

S.  16. 

Erlass  des  Minist,  des  Innern  vom     4.  Jänner, 

12. 
18. 


Verord.  der 
Nr.  3  ex  1894 


> 


» 

> 
> 
» 


20. 
23. 
23. 
24. 

29. 


Z.  .  30823  S.  17. 

Z.  >  30464  8.  24. 

Z.  >  30754  S.  24. 

Z.  »  30469  8.  24. 

Z.  »  31476  S.  17. 


> 
» 
» 
> 


» 


des  Handels  und  der  Finanzen  vom  31.  December,  R.  G.  BI. 

Z.  31643  ex  1893,  S.  25. 

Z.  24028  ex  1893,  S.  34. 

Z.  29776  ex  1893,  S.  34. 

Z.  851,  S.  70. 

Z.  20906  ex  1893,  S.  54. 

Z.  2065,  S.  78. 

Z.  1062,  S.  54. 

Z.  19006  ex  1893,  S.  86. 

Z.  1710,  S.  86. 

Z.  4680,  S.  117. 

Z.  5194,  Beilage  zu  Nr.  18. 

Z.  4931,  8.  185. 

Z.  27960  ex  1893,  S.  117. 

Z.  3336,  S.  479. 

Z.  22726  ex  1893,  S.  134. 

Z.  8348,  8.  134. 

Z.  8588,  S.  135. 

Z.  26590  ex  1893,  S.  158. 

Z.  9478,  S.  147. 


» 

» 

» 
» 
» 
» 
> 

» 
» 

» 


24. 
29. 

3.  Februar, 

5. 

8*   » • 
10. 
28. 

1.  März, 
11. 
15. 
28. 

6.  April, 

6.  » 
13. 
16. 
25. 


» 


> 
> 
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> 
» 


1894  Erlaw  des  liinist.  des  Innern  vom  27.  April 

>         «  >       3.  Maiy 

»         >         » 

HandeLiminiflt. 
Minist,  des  Innern 

Handelsminist. 
Minist,  des  Innern 


>         >  * 

Finanzministerium 


10. 

11. 

11. 

12. 

13. 

21. 

26. 

28. 

11.  Jani, 

16.     * 


Z.  10171,  S.  185. 
Z.  7210,  S.  182. 
Z.  9827,  S.  184. 
Z.  ad  11794,  8.  166. 
Z.  19794,  8.  263. 
Z.  11460,  S.  184. 
Z.  25942,  S.  191. 
Z.  12834,  S.  209. 
Z.  12806,  8.  230. 
Z.  3615,  S.  230. 
Z.  10242,  8.  240. 
Z.  13880,  8.  264. 


Verord.  der  Minist,  des  Innern,  der  Finanzen  und  des  Handels  vom  17.  Juni,  B.  G.  Bl.  Nr.  135, 

8.  272. 

Verord.  der  Minist,  des  Innern  und  des  Handels  vom  1.  Juli,  R.  G.  Bl.  Nr.  140,  S.  273. 


Erlass  des  Minist,  des  Innern  vom     1.  Juli, 

4. 

>  »         >         > 

>  Unterrichtsminist. 

>  Minist,  des  Innern 


Circ.-Erlass  des  Handelsminist. 
Erlass  des  Minist,  des  Innern 


» 
» 


» 
> 


»  »  »  >  » 

Verord.  des  Handelsminist. 

Erlass  des  Minist,  des  Innern 
»         »         >         »         » 
»         >         >         »         > 
»         »         »         »         » 


» 


7. 

7. 
16.     » 

2.  August, 
10.       > 


Z.  17547  ex  1893,  S.  272. 
Z.  17001,  8.  262. 
Z.  17336,  8.  271. 
Z.  2843,  8.  314. 
Z.  18070,  8.  286. 
Z.  39746,  8.  338. 
Z.  21366,  S.  434. 
20.  September,  Z.  20067,  8.  561. 

24.  >  Z.  27437  ex  1893,  8.  620. 

25.  »  Z.  22247,  8.  621. 

10.  October,      R.  G.  Bl.  Nr.  195,  S.  562. 
22.        »  Z.  26572,  8.  577. 

5.  November,  Z.  15583,  8.  620. 
12.  »  Z.  28011,  8.  731. 


20.  >  Z.  29673,  8.  672. 

Verord.  der  Minist,  des  Innern,  der  Finanzen  und  des  Handels  vom  30.  November,  B.  G.  Bl.  221, 
8.  671. 

Erlass  des  Bllnist.  des  Innern  vom     6.  December,  Z.  31443,  S.  683. 
Verord.  »         »         »         »  >     14.  »  B.  G.  Bl.  Nr.  236,  8.  702. 

Erlass     >         .         *         ,  »14.  .  Z.  32601,  8.  703. 


Verord.  » 

Erlass    > 


17. 
17. 


B.  G.  Bl.  Nr.  243,  8.  721. 
Z.  4657,  8.  729. 


B.  Landesget etse,  Verordnungen  und  Erlässe  der  politischen  Landes- 
behörden nnd  Landesaussohüsse. 

Böhmen.     Erlass  der  Statihalterei  vom     6.  Jänner     1894,  Z.  )  917,  8.  95. 


» 


> 
» 


25.  Februar 

25. 

12.  April 

18.  Mai 

20.     » 

24.     ^ 

3.  August 
15.  October 
15.       > 

2.  December 


» 
* 


Z.  18872,  8.  111. 

Z.  22750,  8.  86. 

Z.  144327,  8.  148. 

Z.  65873.  8.  222. 

Z.  69028,  8.  241. 


>  >      V     »   224.  ^       >   Z.  58432,  8.  241. 

>  »  »  .3.  August         »      Z.  90193,  8.  339. 
Kundm.  .               »             »15.  October        »      Z.  119847,  8.  578. 
Erlass     »               >  »      15.       >  >      Z.  119847,  8.  580. 

>  >  >  »2.  December    »      Z.  170670,  8.  703. 
Bukowina.    Verord.  der  Landesregierung  vom  13.  April  1894,  Z.  6134,  8.  191. 

Erlass       >  >  »18.  November       >      Z.  20857,  8.  683. 

Dalmatien.  Verord.  der  Statthalterei  vom  20.  Aprü  1894,  L.  G.  Bl.  Nr.  15,  8.  684. 

Erlasss     >  >  »10.  November      >      Z.  30134,  8.  683. 

Galizien.      Verord.     »  >  »24.  Juli  1893,  L.  G.  u.  V.  BL  Nr.  43,  8.  166. 

»         »  »  »3.  Jänner       1894,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  1,  8.  166. 

Kärnten.    Erlass  der  Landesregierung  vom     1.  Jänner       1894,  Z.  5,  8.  49. 


Kundm.  » 
Erlass 


> 


13.       » 
7.  Juni 
13.     » 

Krain.    Kundm.  der  Landesregierung  vom  17.  Jänner 
Erlass       »  >  »24.  Februar 

»  »  »  >      19.  April 


» 


L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  1,  8.  47. 

Z.  7301,  8.  242. 

Z.  5766,  8.  243. 
1894,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  6,  8.  101. 
Z.  2860,  8.  102. 
Z.  2252,  8.  231. 
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Küstenland.     Erlass  der  Stottbalterei  vom  21.  Juli  1892,  Z.  10473,  S.  159. 

9.  October     1893,  Z.  ad  18123,  S.  60. 

21.  December      >      Z.  19694,  S.  50. 
7.  Februar     1894,  Z.  19890,  8.  168. 

22.  September     »      Z.  17402,  8.  621. 
19.  October         »     Z.  7890,  8.  730. 

Mahren.      Erlass  der  Statthalterei  vom  26.  Mars    1894,  Z.  10986,  S.  220. 

»      12.  April       »      Z.  12771,  8.  221. 
»       1   Juni       >      Z.  18269,  S.  315. 
Terord.    dea   LandesSchulrathea   yom   16.  Juni  1893,    L.  G.  n.  V.  Bl.    Nr.  40, 
8.  18. 

Gesetz  vom  30.  An^st  1893,  L.  G.  n.  V.  Bl.  Nr.  39,  Beilage  zu  Nr.  18. 
Verord.  der  Statthalterei  vom  30.  November  1893,  Z.  63674,  S.  8. 
Erlass  der  Statthalterei  vom  17.  J&nner     1894,  Z.  27529,  8.  56. 


Nieder  Oster  reich. 


Eundm. 
Erlass 


» 


> 
» 

» 


Ober  6  8  ter  reich. 


Z.  1197,  8.  87. 
Z.  23234,  8.  133. 
Z.  23234,  8.  134. 
Z.  48821,  8.  481. 
Z.  62168,  S.  434. 
Z.  70225,  8.  435. 


»      26.       > 

>  6   April 
»       6.     > 
»      27.  Juli 

>  25.  August         » 

>  5.  September   » 
Gesetz  vom  22.  September  1893,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  35,  S.  2. 

»         >      22.         »  >       L.  G.  u    V.  Bl.  Nr.  36,  8.  7. 

Erlass  der  SUtthalterei  vom  23.  December  1893,  Z.  19426,  8.  56. 

»         >  >  »3.  Jänner       1894,  Z.  69,  S.  67. 

Kundm.  >  »  »      12.       >  »      L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  2,  S.  87 

Erlass  des  Landesausschusses  vom  28.  Februar  1894,  Z.  2860,  8.  125. 

>  der  Statthalterei  vom  11.  März  1894,  Z.  3889,  S    124. 

>  des  Landesausschusses  vom  12.  April  1894,  Z.  4532,  S.  159. 
der  Statthalterei  vom  21.  April  1894,  Z.  6061,  S.  198. 

»        7.  Mai         >      Z.  6841,  S.  230. 
>  »  .     23.     >  .      Z.  7994,  S.  222. 

des  Landesausschusses  vom  19.  September  1894,  Z.  14343,  S,  637. 
der  Statthalterei  vom  31.  October  1894,  Z.  17103,  S.  640. 
Salzburg^.      Gesetz  vom  3.  April  1894,  L.  G.  n.  V.  Bl.  Nr.  13,  S.  190. 

Erlass  der  Landesregierung  vom  18.  October  1894,  Z.  10357,  S.  704. 

Verord.  »  >  »8.  November  >      L.  G.  u    V.  Bl.  Nr.  30,  S.  672. 

Erlass  der  Landesregierung  vom  24.  December  1893,  Z.  21284,  S.  59. 


> 
> 

» 


Schlesien. 


» 


19.  Mai 

16.  Juli 

17.  . 
17.     » 

28.  August 
25.  September 
29. 


1894,  Z.  7203,  S.  252. 
Z.  8649,  S.  298. 
Z.  8316,  S.  365. 
Z.  9692,  S.  297. 
Z.  15160,  S.  483. 
Z.  17076,  S.  598. 
Z.  15696,  8    581. 


Steiermark.      Erlass  des  Landesaosschnsses  vom  12.  Juni  1894,  Z.  6874,  S.  366. 

>        der  Statthalterei  vom  5.  September  1894,  Z.  12914,  S.  498. 
Tirol  und  Voralberg.      Erlass  der  Statthalterei  vom  31.  December  1893,  Z.  27183,  S.  49. 

>      20.  Jänner       1894,  Z.  1919,  S.  58. 
»       2.  April  »      Z.  7607,  8.  198. 

8.  Juli  >      Z.  15202,  S.  286. 

>  »  >       4.  August  >      Z.  18474,  S.  436. 


» 
» 
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IL  Personal-Nachrichten. 

A.  Allerliöoliste  Auszeiolmuiigeii. 

Braun  Mich.  621,  Budacker  Karl  104. 

CorbeliuB  Vinc.  233. 

Egfrer  Mor.  51,  Ehrlich  Eduard  71,  Enfcelmann  Ernst  144,   Erxieben  Eduard  438. 

Fellner  Leop.  621,  Finger  Ernst  484,  Fischer  Karl  öl. 

Gruber  Jos.  233. 

Haschek  Karl  422,  Kay  Mor.  44,  Heller  Camill  316,  406,  ▼.  Hofmann  Ed.  316,  Holub  Em.  438. 

Kisoh  Heinr.  104,  Koofl  Jos.  104,  Knntze  Max  422. 

Lott  Gnst  484,  Lnzar  Leop.  582. 

Maurovich  Jos.  316,  Mifka  Vinc.  28.  Mradek  Franz  484,  Müller  Jos.  44. 

Neumann  Isidor  484. 

Politzer  Adam  233,  PoUak  Josef  233. 

Rembold   Otto  300,  Rollet  Alex.  44. 

Skibinski    Ferd.    12,    Steinebach    Ed.    233,    Stellwag    v.   Carion  Karl    621,    Steppan    Josef  119, 

Stieger  Herrn.  233,  Stfirk  Karl  233,  Stmnd  Ign.  233,  v.  Strzelecki  Ludw.  12. 
Tamanioi  Rinaldo  422,  Teichmann  Ludw.  453. 
Vogl  August  316. 

Weichselbaum  Ant.  316,  Weiss  Wenzel  264. 
Zeller  Josef  233. 

B.  Emennangeii,  Niederlassangeii  und  Uebersiedlungen. 

Adler  274.  Aleziewicz  28.  Altmann  200.  Andreis  120.  Andres  Joh.  200.  Andres  Karl  274.  Angel 
200.  Angelberger  52.  Annerl  622,  732.  Anscherl  28,  Anton  264,  Arzt  52.  Ascher  406.  Augustin  120. 

Badner  731.  Bailoni622.  Balcar  200,  Balista  274.  BalUban  120.  Balle  316.  Barasch  454.  Barcano- 
vich  120.  Baron  234.  Bartmanski  12.  Baruch  454.  Battora  144.  Baturi  120.  Bauer  731.  Baumgarten  200. 
Bayer  52.  Beck  234.  Becker  186.  Beigel  52.  Beilich  731.  v.  Bellot  200.  Benöur  104.  Benczencz  234. 
Bendel  120,  200.  Berdach  316.  Berger  234.  Bergler  731.  Bergmann  Heinrich  316.  Bergmann  Leopold 
12.  Bernhang  200.  Bibica  71,  454.  Biehl  622.  Bilinski  200.  Binder  438.  Bittner  Franz  234.  Bittner 
Moriz  186.  Blau  120,  546.  Blumenblatt  144.  Blumenthal  72.  Boara  144.  Böhm  731.  Bonapace  120. 
Bonetti  200.  Bosch  28.  Brandeis  120,  186,  438.  Braun  316,  731.  Brenner  104.  Breus  484.  Brodfeld  300. 
Brau  234.  Brunner  234,  622.  Brylinski  264.  Bujalski  104.  Burda  406.  Burian  406.  Burianek  327.  Bux- 
bäum  468. 

€ap  731.  Capellmann  274.  Capello  234.  Celigoj  234.  Cermak  144.  Öernhous  316.  Cernj  316. 
Chmelar  12.  Christel  600.  Ciatu  28,  454.  Cioranu  144.  Conrath  51.  v.  Crippa  200.  Czarnik  120.  Gzer- 
mak  12.   Csesznak  71. 

Baimer  264.  Dalma  104.  Dal  Ri  438.  Dardi  104,  144.  Dauscher  120,  200.  Defilippi  144.  Del  Torre 
52.  Deutsch  Adolf  28.  Deutsch  Sigmund  454.  Devescovi  72,  621.  Dejl  28.  Dobrewolski  264.  Dolceth 
622.  Donath  622.  Dordi  28,  51.  Dornaus  233.  Drazid  406.  Droz  144.  Dubraydiö  454.  Drofak  Anton 
104.  DvoFak  Ignaz  731.  Dwofak  50i>.  Djk  500. 

£cher  120.  Eckstein  Adolf  71.  Eckstein  Josef  438.  Egelseer  52.  Ehmer  200,  454.  Ehrentraut 
234.  Eisinger  12,  621.  Elbogen  43b.  Engel  200.  Englender  731.  Engler  Ernst  200,  274.  Engler  Karl 
234.  Erber  104,  Eremias  234.  Erhard  120.  Erlacher  234.  Er2en  200.  Escherich  233. 

Falb  120.  Faltys  406,  500,  731.  Fasan  234.  Fasati  120.  Federspiel  732.  Felder  234.  Fiemo- 
noBzi  622.  Fikeis  12.  Fikrle  233.  Fink  438,  454.  Finkel  264.  Firbas  316.  Fischer  622.  Fischl  406. 
Fleischmann  Adolf  731.  Fleischmann  Karl  234.  Flinker  186.  Foedinger  12.  Fojarewicz  200.  Fok- 
schaner  162.  y.  Fomet  186.  Fränkl  234.  Fragner  120.  Frankl  200.  Freissler  28.  Frey  316.  Friedl  406. 
Friedländer  316.  Friedmann  Berthold  732.  Friedmann  Jonas  732.  Friedmann  Konrad  12,  234.  Friedrich 
Karl  438,  454.  Friedrich  Rudolf  264  FriKch  200.  Fuchs  Heinrich  120.  Fuchs  Leonhard  454.  Fuchs 
Richard  316.  Fuchsmejer  12,  72.  Fngger  621.  Fugner  731.  Fttrst  200.  Fulneckj  104. 

Gabryszewski  104.  Gaffenko  300.  Galvani  546.  Gaman  234.  Ganszer  234.  Garbnsinski  300. 
Gasiorek  731.  Qa»iorowski  264.  Gassner  104.  Gawlik  454.  Gazzoletti  274.  Geiger  186.  Geisböck  274 
Geissler  622.  Gela  438.  Gesang  731.  Gjuroviö  104.  Gleim  454.  Glöckner  600.  Gluchowski  12.  Glücks- 
mann  12.  Gmeiner  200.    Götz  200.    Gogola  200.  Gold  454.   Goldhaber  406.  Goldschmid  438.  Goldstein 
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732.  Golisch  52.  Goltsch  234.  Gottfried  72,  234.  Gottlieb  406.  Grill  162.  Grimm  186.  Gröbner  316. 
erosser  144,  162.  Grfin  732.  Gaggenbichler  234.  Gamowski  264.  Gnssenbaner  233.  Gatmann  120. 
Gntt  234.  Gwosdanowics  200.  Gjlek  264. 

Haagner  732.  Haas  200.  v.  Haberler  119.  Habn  200.  Hain  438.  Hamlisch  4ö4.  Hammerschlag 
12.  Hanel  234.  Hanke  144.  Hansy  454.  Harrasser  732.  Hartmann  406.  Haslinger  52.  Hantmann  72, 
104.  Havel  500.  Hawranek  120.  Heidi  51.  Heilig  12.  Heimlich  274.  Heisa  732.  Hejtman  406.  Helan 
274.  Hellich  731.  y.  Helly  454.  Herasymowicz  12.  Herbrich  454.  Hermann  Adalbert  732.  Hermann 
Alfred  200.  Herschel  406.  Heri  12.  Hess  731.  Hinterholzer  454.  Hintner  438.  Hirsch  731.  Hlawac 
104.  Hlinecky  406.  Hionzek  454.  Hnilitschka  71.  Hocke  12.  Höfer  52.  Höschl  546.  Hoffer  v.  Salm- 
thal 143.  Hoffner  438.  Hofmann  Job.  28.  Hofmann  Jos.  72.  Hofmann  v.  Wellenhof  234.  Holub  622. 
Holnschka  438.  Horice  406.  Hofinek  732.  Horodek  732.  Horowitz  200.  Horvath  72.  Houiek  234. 
HoTorka  ▼.  Zderas  316.  Hejer  200,  582.  HraSe  406.  Hrstka  52.  HUttel  438.  HUttl  300.  Hulla  316. 
Huth  200.  546.  v.  Huttem  186,  234.  Hjnek  51. 

Jäger  52,  104.  Jandl  732.  Jane^ek  732.  Jani^ek  12,  28.  Janke  316.  Janku  316,  731.  JanoSik 
406,  Jarosch  234.  Jaross  200.  Jehlicka  406.  Jeller  162.  Jessyp  234.  Jiöinski  732.  Jiros  51.  Jltis  406. 
Jodlowski  120.  y.  JosipoTich  72.  Jouza  51.  Jppen  51.  Janka  600.  Jurek  104. 

Kaczarowski  120.  Kadyi  233.  KäBs  104.  Kahane  454.  KaUbach  454.  Kallina  454.  Kamroler  12. 
Kajiafass  71.  Kandutsch  454.  EareA  28.  Karpen  316.  Kaubik  51.  Keller  Ambros  120,  144.  Keller  Rai- 
iDiuid  200.  Kellner  300,  438.  Kerscbbanm  12.  Kerschner  51.  Kestler  144.  Kielhauser  732.  Kienast  622. 
Kindig  162.  Kirschig  162.  KlOpfer  120,  200.  Kloss  12.  Klotz  274.  Kluna  438.  Klusak  264.  Knapp  120. 
Knitfel  600.  731.  Kodele  438.  KodiSek  51.  Köllensperf^er  234,  274.  König  Job.  300.  König  Jos.  406. 
Kofler  144.  Kohn  Ferd.  12.  Kohn  Moriz438.  Kolasinski  234.  Kolassa264.  Kopaczynski  600.  Korn liänser 
234.  Korolik  200.  Kosenina  234.  Kosmatsch  120,  162.  Kostanecki  453.  Kotulecki  732.  Koutik  120.  Kovaf 
406.  ▼.  Koziovski  234.  Kralinger  104,  200.  Krall  200.  Krasser  72.  Kraus  Eduard  233.  Kraus  Friedr.  453. 
Krause  438.  Kfenek  72.  Krenhuber  120.  Kreuz  731.  KfiöeniOcj  51.  Krokiewicz  51.  Krynicki  144.  Krzy- 
aztalowicz  144.  Kubat  144.  Knöera  Arnold  454.  Kuöera  Vratisl.  406.500,  731.  Kuchta  234.  KUchler 
120,  186,  200,  500.  Kürschner  51.  Kuffner  731.  Kugler  28.  Kukla  12.  Kulczynski  72.  Kummer  Herm. 
384.  Kummer  Leon  454.  Kupferschmidt  120,  186.  Karajica  144.  Kurasiewicz  731.  Kurz  600.  Kuzmar  71. 
Kvasnidka  406. 

I^aab  732.  Lackner  104.  Laggner  234.  Landsmann  72,  546.  Lang  406.  Langer  Friedr.  300,  438. 
Lanier  Karl  731.  Langsam  200.  Latzer  234.  Lauterbach  72.  La^ansky  600.  Lechthaler  438.  Leczynski  731. 
Leder  622.  Lederer  186.  v.  Leromen  72.  Levit  600,  731.  Lienert  200.  Lindermann  274.  Lindner  234, 454. 
Linnert  454.  Lippa  732.  Lischkarz  732.  Lius  28.  Löbel  732.  Löwy  186.  Lopiciiö  233.  Lorenz  274. 
Lubov  233.  Lncyk  454.  Lnksch  622.  Luttinger  186. 

Maade  234.  Maassen  732.  Macourek  454.  März  438.  Mahr  120.  Mair  200  Majer  234.  Malfer 
28,  234.  Malissa  454.  Mally  Franz  12.  Mally  Fei.  454.  Maly  200.  Mann  731.  Mantovani  120,  234. 
Hardetschläger  274.  Maredek  51.  Margulies  120,  438.  Marian  731.  MaHk  438.  Markl  406.  Marocchia 
200.  Maronzek  234.  Martecbini  406.  Martinelli  200.  Martinis  12.  Martissa  622.  Marynowski  72. 
Matadiö  200.  Mattusch  316.  Mauczka  438,  454.  Mauer  144.  Mauksch  622.  Mayer  Jos.  200,  234.  Mayer 
Karl  674.  Mazuk  438.  Melichar  264.  Menkes  622.  Merz-Weigand  622.  Messinger  I8ü.  Messner  731. 
Meyer  Arthur  546,  731.  Meyer  Franz  540,  732.  Meyzel  264.  Mi6i6  233.  Michalik  731.  Mick  104,  144. 
Mikuska  120.  Minassian  454.  Minsker  12.  Minzker  200.  Mitrovid  52,  144.  Mittelmann  200.  Mittermeyer 
120.  Mladejovsky  200.  Mladinov  Ant.  104.  Mladinov  Jos.  104,  200.  Mlynar  120.  Möller  732.  Moritz 
622.  Mratschek  732.  Mudrych  234.  MUhlbacher  200,  234.  Müller  Friedr.  162.  Müller  G.  438.  Müller  Jos. 
52,  104.  Müntzer  316.  Munk  732.  Musek  72. 

IVedopil  119.  Nedosinsky  200,  406.  Nenutil  72.  Neumann  Isid.  264.  Neumann  Th.  200. 
Nenwirth  104.  Newestink  200.  Nierabitowski  454.  Novotny  51,  104. 

Obst  120.  Ohrenstein  731.  Oknniewski  454.  Oppenheim  2.34.  Onestinghel  200.  Orlowski  406. 
Ortner  200.  Orzechowski  12.  Ott  200.  Ottinger  316.  Ozarkiewicz  186.  Ozarowski  144. 

Padovani  621.  Pageler  234.  Pajaczowki  120.  Palka  120.  Pasco  200.  Paupie  732.  v.  Pausinger 
732.  PavHk  406.  Peczenik  71.  Peer  454.  Pelschimovsky  12.  Peridifi  51.  Perini  120.  Perl  732.  Ferner  12, 
406.  Peroutka  438.  Peschle  316.  Petech  316.  Petfiiek  438.  Pfefferl  104.  Pflanz  104.  Pick  406.  Piczi  28. 
Pieri  72.  Pilewski  120.  Pini  233.  Pircher  600.  Pisinger  438.  Pitha  28.  Plachetsky  200.  Plankensteiner 
546.  Planicka  119.  Plattner  200.  Pleiss  104.  Pöll  12.  Pojaönik  72.  Pokorny  A.  St.  274.  Pokomjr 
Bad.  264.  Polansky  438.  Postulka  406.  Prausnitz  44.  Preininger  144  Prelicz  12.  Pretori  600.  Pro- 
chazka  200.  PröU  234,  732.  Pröschl  200.  Prokop  71.  Pstros  731.  Publig  12.  Puchy  454.  Pulkrabek  622. 
Polt  12.  Pntschka  731. 
Uuirsfeld  406. 

Radzinski  454.  Bakes  72.  Rasch  186.  Ratka  264.  Reich  234.  Reichert  144.  Reindl  200,  234. 
BeinfDsa  438.  Reis  234.  Reiss  274.  Reiter  104,  732.  Reitter  12.  Resch  316.  Richter  316,  622,  7:^2. 
Siedl  600.  Riebl  454  Rihl  731.  Rohn  186.  Rosanelli  72.  Rosenberg  144.  Rosenblatt  28, 186.  Rosenzweig  120. 
Rosoer  233.  ▼.  Rosthom  44.  Rostok  200,  454.  Rozanek  200.  Rozsiwal  12.  Rubinstein  731.  Rüdiger  500. 
RnaM^er  104.  Rniycki  234.  Rychna  438. 

Sadnik  454.  Saitz  732.  Santiö  51.  Sawicki  264.  Saxel  186,  200.  Schäfler  200,  Scartazini  120. 
Schaf  234.  Schaffer  51.  Schainz  12.  Scheff  144.  Scheffzig  732.  v.  Scheuer  546.  Scbiavuzzi  28.  Schiffer 
233.  Schilder  162.  Schimmer  731.  Schlachter  732.  Schlechta  454.  Schleifer  316.  Schlesinger  120.  Schlosser 
72.  Schmelkes  120,  Schmid  546,  622.  Schmidt  28,  731.  Schmidt  Karl  264.   Schmidt  Job.  264.  Schmiedl 
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438.  Schmiermaul  732.  Schnabel  674.  Schnej  120.  Scbnopl  144,  Schttnach  628.  SchOnauer  454.  Schön- 
ber^r  ^.  Schoinz  438,  732.  Schroll  104,  622.  Schuhmacher  120.  Schttrer  200.  Schuldes  500.  Schuss- 
wohl 200.  Schuster  120.  Schwärs  Adolf  622.  Schwarz  Alex.  120.  Schwärs  Karl  104.  Schwarz  Rudolf 
732.  Schwarzkopf  40B.  Schweighofer  438,  454.  Schweitzer  72.  Schwejda  186.  SchweHassek  454.  Scriva- 
nich  186,  234.  Sedlecky  28.  Seeber  234.  Seegner  316.  Seidl  622.  Seifert  438.  Sembinati  732.  Senensieb 
104.  Senker  274.  Serbenski  120.  Seyk  732.  Silberbusch  438.  Silbermann  12.  Silbiger  72.  gima  731. 
Simmer  6<.0.  Simonitoch  12.  Simi*  200.  Singer  622.  Skall  406,  500.  Skrlinka  731.  gmakal  186.  Smital 
274.  Smoragiewics  234.  Smri  316.  Smyczynski  454.  Sniczek  144.  Snopl  71,  144.  Sobieszczanski  234, 
731.  Sokal  12.  Solu  52.  Soniewicki  120.  Sonnleitner  732.  Sowa  12,  234.  Spalatin  120.  Spalke  120. 
Spitaler  732.  Spitzel  72.  Spitzer  104.  Springler  71.  Stadler  120.  Stahlberger  454.  Stainer  234.  Stanger 
4ö4,  732.  Stanko  104.  Starkel  731.  Stefanicki  406.  Steidl  104.  Stein  Israel  406.  Stein  Ottokar  264. 
Steiner  120,  144.  Stenzel  546.  Steppan  Adolf  104.  Steppan  Jos.  12.  Steppan  Karl  600  731.  Stern  104, 
144.  Stemberg  144.  Steraberger  406.  Stiasny  72.  Stiehler  72.  Stiller  732.  Stippl  438.  Stocker  72.  Stoklo- 
sinski  12.  Strauss  Ignaz  72.  Stranss  Julius  406.  Strodl  454.  Strohmayer  546,  622.  Stross  51.  Stumm- 
voll  120.  Sturm  234.  §vanda  316.  Sykora  51.  Szam  233.  SzOlles  120.  Szolayski  454. 

Tanzovi£51.  Taub  104.  Taubeies  732.  Tengler233.  ThQrhaus  186.  Tichy  Jos.  406.  Tichy  Karl  454. 
Tiegermann  454.  Tillipaut52.  Tinkhau^er  162.  Tirni438.  Titlbach  200.  Toriser  104.  Torre316.  Totter274. 
Trczieniecki  72.  Treitl  316.  Tr(5gl  12.  Truneöek  500.  Tschada  120,  186,  274.  Tschochner  144.  TulUnger 
120.  Tyxzkowski454. 

Ullmann  51    Umer  406. 

Valenta  120.  Vasa  622.  Verona  12,  Vidi£  438.  Vorsprecher  234.  Vorzimmer  52.  Vrtis  438. 
Vuöiniö  274. 

Wagner  28.  Walach  406.  Wallach  186.  Wallaschek  274.  Wallerstein  732.  Walter  406.  Wasser- 
barger  12,  Wechsler  12.  Weingartner  732.  Weingerl  200.  Weiser  316.  Weismann  120.  Weiss  Ed.  622. 
Weiss  Em.  200.  Weissberger  732.  Weisskopf  51.  Weissmann  316.  Wenusch  120.  Wenzel  Franz  438. 
Wenzel  Em.  454.  Wenzel  Jac.  12.  Werner  12,  454.  Wessely  Ambros  438,  621.  Wps<«ely  Karl  731. 
Widl  454.  Widmann  28.  Wieselmann  316.  Wiesner  438.  Wilderer  732.  Wildner  274.  Wimmer  162,  186. 
Winteraitz  234.  Wisshaupt  104.  Wit  200.  Witz  200.  Wiaelsperger  731.  Wörle  732.  Wohl  12.  Wojto- 
witz  731.  Wolf  Alex.  200.  Wolf  Franz  406,  500,  731.  Wolfram  72.  Woller  731.  Wondracek  600,  731. 
Wottitzky  600,  731.  Wozelka  12.  Wttrstl  200. 

ZachysUl  144.  Zadurowicz  12.  Zahradniöek  186,  731.  Zaniboni  274.  Zastiera  731.  Zatloukal  186, 
200.  Zawadil  234.  ZawiUki  120.  Zdrazila  12.  Zechenter  12.  Zellermayer  233.  Zeman  186.  Zemrasser  200. 
Zerlauth  732.  y.  Zlatoroviö  28.  Zoöek  500.  Zrogowski  104.  Zub  200,  454.  Zukotynski  71. 

C.  Todesfälle. 

Angerer  Jos.  454.  Antoniewicz  Eust.  28.  Aschenbrenner  Ant.  200. 

Barth  Ad.  28.  Bartoi  Jos.  546.  Bastyr  Mor.  546  Bauer  120.  Bayer  Ant.  28.  Bematzik  Hans 
28.  Bertossi  Aug.  224.  Billroth  Theodor  72.  Blumenfeld  Ed.  72.  Bock  Job.  28.  Böhm  Jos.  28.  Braun- 
stein  Friedr.  52,  104.  Brebera  120.  Brecher  Ad.  162.  Brykowicz  E.  28.  Brzak  K.  546.  Buchmaier  Alois 
162.  Burian  622 

Candido  F.  52.  Celewicz  Alex.  72.  Cervinka   Jos.  274.   Corsini  Pietro  406.    Czemicky  Rud.  28. 

Bei  Torre  Camili  28.  Devettori  Stef.  622.  Dienel  Karl  52,  104.  DinsÜ  Ferd.  622.  Dlouhy  120. 
Dokupil  Job.  28.  Dosser  Alois  162.  Drobner  Ed.  28.  Dvora^ek  Job.  234.  Dvofak  Franz  104. 

£delmeyer  120.  Eggerth  Job.  162.  Ehrendorfer  Fei.  52.  Eichlehner  Job.  274.  Erharter  Gottfr. 
88.  Eschner  Jos.  546. 

Feigel  Long.  28.  Feyertag  Alois  274.  Fiala  Boh.  454.  Filipek  Karl  28.  Fischer  Alois  72. 
Fischer  J.  422.  Fleck  Anton  284.  Fleckles  Ferd.  546.  FlOgel  Jos.  546.  Frankl  120.  Franko  Mor. 
622.  Fritsch  Franz  200.  v.  Froschauer  Just.  162.  v.  Frueth  Wilh.  454. 

Gamper  Jos.  454.  Gasiorowski  Leon.  224.  Qatty  Mar.  104.  Geiger  Jos.  454.  Giller  Jos.  622. 
Gizelt  120.  Göderich  Alois  234.  Golichowski  Jos.  546.  Grabensteiner  Ludwig  28.  Grossmann  Leop.  274. 

Hamburger  Berth.  120.  Hamburger  Leop.  162.  Havaöek  Leop.  28.  Heider  Ad.  28.  Heilsberg 
Alfr.  406.  Heppenheimer  Job.  406.  Herrnheiser  Dav.  274.  Herzig  Wilh.  732.  Hink  Wilh.  72.  Hin- 
richs  Job.  546.  Hinrichs  Carl  274.  Holler  Thad.  406.  Holzer  Karl  274.  Hordlöka  Georg  104.  Hörn 
Alex.  454.  Hörn  Ed.  52.  Hörn  Karl  104.  Hyrtl  Josef  422. 

Jakobovicz  Max  104.  Jefabek  Z.  406.  lUich  Alb.  162.  Jurkiewicz  Kas.  406. 

Kaden  J.  104.  Kaitna  Ignaz  422.  Karasek  Joh.  454,  622.  Katser  Sim.  28.  Keiter  Jos.  28. 
Klaar  Herm.  224.  Klaschka  Franz  162.  Klinger  Jos.  28.  Klots  Ed.  546.  Koller  Ernst  622.  Kometer 
120.  Komorowski  Ad.  274.  Koos  Jos.  622.  Kosatik  Jos.  622.  Krainz  Josef  28.  Kfi2ek  Vinc.  28.  Kropsch 
120.  Kruckenhauser  Georg  622.  Krwawicz  Bas.  224.  Küchler  Franz  28.  Kukla  Vinc.  28.  Kunz  Joh. 
104.  Kupferscbmid  Jos.  622. 

liachowicz  A.  162.  Landes  Leon  454.  Largajolli  Anton  406.  Lassmann  Jos.  28.  Lattermann 
Theod.  454.  Lazowski  Tit.  546.  Lederer  Ignaz  274.  de  Leitenburg  Ed.  546.  Listopacki  Joh.  28.  Löff 
Ant.  162.  Low  Franz  72.  Lukas  L.  28. 

IMLachatschek  Ludw.  422.  Mader  120.  Madurowicz  Mor.  72.  Marchesani  120.  Markiewicz  Stan. 
274.  Marterer  Franz  28.  Mauder  Georg  454.  Mayer  J.  422.  Mayr  Otto  234.  Mayr  Peter  622.  Meiler 
120.  Milerowicz  Jos.  224.   v.  Mistura  Nikol.  422.  r.  Mülleitner  Jos.  28. 


—    XVII    — 

Ifagel  Ed.  28.  Nagler  Mor.  28.  Nejedlo  Fei.  454.  Neuner  Ferd.  52.  Niessner  Job.  120.  Nitsche 
1^.  N5«Bliiiger  Boiii.  162.  Nowotny  Adalb.  28.  Nowak  28. 

Oela  Ant  28.  Oetting^r  Carl  72.  Orlandi  Peter  28. 

Palecsmj  120.  Pawlikiewicz  Job.  72.  Pecb  Anton  52,  546.  Fecka  162.  Peter  Aug.  454.  Pfeifer 
Wüh.  274.  Piteri  120.  Podrazky  Jos.  622.  Pokomy  Friedr.  422.  PoUak  Rieb.  28.  Preinitscb  Paul 
422.  Proehnicki  Lad.  224.  Probaska  Teof.  274.  Pruckmayer  Ant.  224. 

Raab  Wilb.  224.  Rainer  Franz  28.  Richter  Job.  274.  Rindskopf  Sam.  274.  Rokyta  Ad.  28. 
SoMaber|r  Aug.  234.  Roeenstock  Ad.  274.  Rudolf  454. 

Seharl  Ant  454.  Scblechter  Georg  62:^.  Scbmidt  Gottb.  622.  Schneider  Sam.  274.  Scböbl  Max  406. 
Schoresik  Hans  422.  Scbuba  Ang.  28.  Scbuster  Carl  28.  Schuster  Wenz.  422.  Schwag^er  Sim.  546. 
Schwarz  Jac  72.  Scbwarsl  Franz  72.  Seidi  120.  Sicha  Jos.  72.  Skalkowski  120.  Sobotka  Karl  274. 
Sock  Jos.  28.  Solitro  Doimo  28.  Sommer  Karl  274.  Stahl  Sim.  162.  Stark  Ferd.  224.  Starostik  J.  K. 
274.  Stefial  Wenz.  200.  Steiner  Franz  454.  Steinschneider  Mor.  622.  Steppan  Jos.  7B2.  Stichlberger 
Sim.  52,  104.  Stiogl  Ludw.  224,  234.  Stolzner  Ed.  104.  Stransky  Sim.  732.  Strnad  120.  Svoboda  Jos. 
28,  422.  Swiderski  Lub.  274.  Swoboda  Jos.  52. 

Tauber  AI.  52,  72.  Turek  120.  Türk  120. 

Yogel  Joe.  62a  Vognitz  K.  406.  Yotronbek  120. 

Wach  Ign.  234.  Waginger  Karl  454.  Wagner  Vict.  28.  Wais  120.  Wanivenbaus  Em.  454, 
622.  Weige]  Mich.  622.  Weinberg  Jac.  72.  Weiss  Franz  546.  v.  Weyda-Lehrhofen  Hierou.  622. 
Welebil  O.  200.  Wienkowski  120.  Wiethe  Theod.  274.  Witoczinski  120.  Wrtalek  224. 

Zaunmayer   Jos.  234.  Zelenka  Jos.  162.  Zitko  Ign.  732.  Zwickl  Franz  274. 


III.  Concursausschreibungen  erledigter  Stellen.*) 

A.  AerztUolie  Stellen. 

K.  k.  Bezirksarztes-Stellen. 
Böhmen  121,  249.  Galizien  49,  161.  Krain  105.  Mähren  161,  165.  Steiermark  145,  173. 

K.  k.  Sanitätsconcipisten-Stellen. 
Krain  105,  141.  Steiermark  173. 

K.  k.  Sanitätsassistenten-Stellen. 
Böhmen  113,  249.  DalmaUen  57.  Galizien  49.  Mähren  161.  Steiermark  173,  236.  Tirol  161. 

Stellen  fUr  Anstaltsärzte. 

Böhmen:  Prag  (Secundararzt  im  israel.  Krankenhaas)  217,  Aussig  (Primär-  und  Secundararzt)  237, 
Gablonz  (Primararzt)  269,  Nachod  (ordin.  Arzt)  205.  Dalmatien:  Sebenico  (Secundararzt)  13.  Galizien: 
Kenaandec  (Primararzt)  225,  Sambor  (Secundararzt)  245,  249,  Stryj  (Primararzt)  45.  Kärnten:  Klagen- 
lart  (Assistent,  bezw,  Secundararzt  in  der  Gebäranstalt)  157.  Mähren:  (Directorstelle  in  den  Landes- 
anataltea)  2,  BrUnn  (Prosector)  50,  Mähr.-Trübau  (Spitalarzt)  105,  OlmUtz  (Pnmar-  und  Secundararzt) 
49,  89,  181.  NiederOsterreich:  Wien  (ordin.  Arzt)  29,  201,  205,  Wien  (Secundararzt  in  der  Findelanstalt) 
65.  230,  Baden  (ordin.  Arzt)  105,  Krem?  (III.  Arzt)  133,  Mödling  (Secundararzt)  187,  St.  Andrä  (Ver- 
•Of^gangAanstalt)  69.  Tbbs  (Hilfsarzt)  141.  Schlesien:  Bielitz  (Secundararzt)  97,  177.  Steiermark:  Graz 
(Secundararzt)  85,  97,  105,  166. 

Irrenanstalten.  Böhmen  (Secundararzt)  29,  165.  Krain  (Hausarzt)  177.  Kiederösterreich. 
Wien  (3  Assieteazärzte)  113.  Salzburg  (Anstaltsarzt)  97.  Schwarzach-Scherenberg  113.  Schlesien  (Secun- 
dararzt) 28.  Steiermark  (Assistenzarzt)  236. 

Tabakfabriken.  Bautsch  229,  Iglau  173,  Schwaz  45. 

Fabriks-  und  Werksärzte.  Böhmen:  Jungbuch  73,  Krain,  Idria  221,  Küstenland,  Carpano 
49,  Xiederösterreich,  Unterheiligenstadt  109,  Steiermark,  Donawitz  241. 

Krankencassenärzte.  Netolita  109,  Pola  (Marineärar)  117,  Steyr  89.  Curarzt.  Reichraming  89. 

Strafanstaltfl-  und  Gefangenhausärzte.  Garsten  201,  Neu-Sandec  157. 

Herrach aftsärzte.  Böhmen:  Hofowitz  149,  Kaunitz  137,  Ullitz  249.  Galizien:  Bozdol  261. 
Mähren:  Friedland  192.  Steiermark,  Radmer  57. 

Spitaldienstetellen  in  Bosnien  1. 

Arzt  des  iatemationalen  Sanitätsdienstes  in  Suez  225. 


^)  Die  Selteaxfthlen  beziehen  aieh  auf  dM  Beiblatt. 
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Stadt-,  DistrictB-i  Gemeinde-  und  andere  ärztliche  Stellen. 

Böhmen. 

Berzdorf  93,  Biela  73,  Bistran  73,  Bleistadt  93,  Cakowitz,  Gross-  28,  Chrtidim  265,  Deutsch- 
Eralupp  67,  Dobrei  213,  Dobruscbka  173,  JPischern  126,  Oossengrün93,  Grulioli  117,  Hermannseifen  65. 
Hühnerwasser  133,  Jechnitz  265,  Jungbuch  73,  Kircbschlag  9,  Königsaal  161,  KOnigswald  141. 
Mnichowitz  17,  Moldautein  217,  JW^euLintrits  217,  Kengarten  109,  Neumarkt  125,  Neustadtl  157, 
Ostfedek  141,  193,  Patzaii  161,  Pecka  49,  Prag  65,  Recan  109,  Redenitz  17,  Ruppersdorf  245,  249, 
Scheles  17,  Sohlaggenwald  125,  Sedletz  265,  269,  Solnitz  141,  Tabor  149,  Teleci  73,  Temelin  217, 
249,  257,  261,  IJnter-Hbyt  9,  UnterKalna  237,  Yoseletz  192,  Wiesenthal  57,  Wittingau  89.  Wod- 
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„Das  österreichische  Sanitätswesen", 

dessen  VL  Jahrgang  mit  der  heutigen  Nummer  beginnt,  höflichst  einzuladen. 

Dieses  >Organ  für  die  Publicationen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes«  bringt  ausser  Berichten 
über  die  Verhandlungen  desselben  auch  dessen  wichtigere  Gutachten,  bringt  femer  Arbeiten  über  das 
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Kcietit,  Jedoch  nur  dann,  wenn  der  Bezug  direot  durch  die  Veriagehandlung  erfolgt. 
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Fortschritte  in  der  Organisation  des  Gemeindesanitätsdienstes. 

Seit  der  letzten  Pablication  im  »Oesterr.  Sanitätswesen«  *)  über  den  obbezeieh- 
neten  Gegenstand  ist  ein  merklicher  Fortschritt  in  dem  Ausbaue  des  Gemeinde- 
Sanitätsdienstes  zu  verzeichneui  indem  in  den  Landtagen  Galiziens,  der  Steier- 
mark und  Oberösterreichs  Landesgesetze,  betreiTend  die  Organisation  des 
Sanitätsdienstes  in  den  Gemeinden  beschlossen  wurden,  welchen  die  Allerhöchste 
Sanction  zu  Theil  geworden  ist,  und  zwar  das  Landesgesetz  in  Galizien  vom 
2.  Februar  1891,  L.  G.  Bl.  Nr.  17**),  in  Steiermark  jenes  vom  23.  Juni  1892, 
L.  G.  BL  Nr.  17***),  in  Oberösterreich  vom  22.  September  1893,  L.  G.  und 
V.  Bl.  Nr.  35. 

Es  entbehren  jetzt  nur  noch  Schlesien,  Salzburg,  Görz  und  Gradisca  einer  gesetz- 
lichen Organisation  des  Gemeindesanitätsdienstes;  jedoch  ist  in  Schlesien  bereits 
die  facultative  Organisation  derselben  mit  Hilfe  von  Landessubventionen  für  Gemeinde- 
ärzte im  Zuge  und  auch  die  Landesvertretung  von  Salzburg  geht  daran,  diesen 
vorbereitenden  Weg  zu  betreten. 

Wir  bringen*  im  Nachstehenden  den  Wortlaut  des  Landes-Sanitätsgesetzes  für 
Oberösterreich  nebst  der  dazu  gehörigen  Dienstesinstruction  und  dem  gleich- 
zeitig beschlossenen  Gesetze  über  die  Todtenbeschaugebühren,  durch  welches  den 
Gemeinden  regelmässige  Einnahmen  zur  theilweisen  Bestreitung  der  Kosten  des  Ge- 
meindesanitätsdienstes gesichert  werden  sollen. 


Gesetz  vom  22.  September  1893 

(L.  G.  u.  V.  Bl.  1893  Nr.  35), 

betreuend  die   Regelung  des  SanitätswesenB 

in  den  Gemeinden, 

giltig  f&r   das  ErzherBOfirthum   Oesterreich  ob  der 
Enns   mit   AnsBChlnss  der  Landeshauptstadt  Linz 

und  der  Stadt  Steyr. 

Ueber  Antrag  des  Landtages  Meines  Erz- 
her zogthumes  Oesterr  eich  ob  der  Enns  finde  Ich 
auf  Grund  des  §  5  des  Reichs-Sanitätsgesetzes  vom 
30.  April  1870  (R.  G.  Bl.  Nr.  68)  anzuordnen, 
wie  folgt : 

§  1.  Die  den  Gemeinden  in  Bezug  auf  die 
Handhabung  der  Gesundheitspolizei  und  auf  das 
Gesundheitswesen  überhaupt  gesetzlich  obliegenden 
Geschäfte  hat  jede  Gemeinde  entweder  für  sich 
oder  im  Vereine  mit  Nachbargemeinden  unter 
Bildung  einer  Sanitätsgemeinde  und  Mitwirkung 
eines  hiezu  bestellten  Arztes  zu  besorgen. 

Die  Vereinigung  von  Gemeinden  zu  einer 
Sanitätsgemeinde  soll  in  der  Regel  nur  Gemeinden 
desselben  politischen  Bezirkes  umfassen.  Ausnahms- 
weise, und  zwar  nur  in  Berücksichtigung  ungün- 
stiger, die  Ausübung  der  g^meindeärztlichen  Func- 

*)  S.  Jahrg.  1889  d.  Bl.  8.  86». 

**)  S.  Jahrg.  1891  d.  Bl.  S.  182. 

***)  S.  Jahrg.  1892  d.  Bl.  S.  348. 


und  Verordnungen. 

tionen  erschwerender  örtlicher  Verhältnisse  kann 
eine  Vereinigung  von  Gemeinden  oder  Gemeinde- 
theilen  eines  anderen  politischen  Bezirkes  zu  einer 
Sanitätsgemeinde  stattfinden,  wozu  jedoch  die  Za- 
stioimung  der  Statthalterei  erforderlich  ist. 

§  2.  Die  freiwillige  Vereinigung  von  Gemein- 
den zur  Bildung  einer  Satiitätsgemeinde  und  ge- 
meinschaftlichen Bestellung  eines  Gemeindearztes, 
desgleichen  die  selbstständige  Bestellung  eines 
solchen  seitens  einer  einzelnen  Gemeinde  bedarf 
der  Genehmigung  des  Landesausschusses  im  Ein- 
verständnisse mit  der  Statthalterei. 

§  3.  In  jenen  Fällen,  in  welchen  die  ent- 
sprechende Vereinigung  von  Gemeinden,  welche 
selbstständig  keine  Aerzte  bestellen,  untereinander 
oder  mit  Gemeinden,  welche  einen  solchen  bestellen, 
freiwillig  nicht  zustande  kommt,  hat  der  Landes- 
ausschuss  nach  Anhörung  der  betheiligten  Ge- 
meinden im  Einverständnisse  mit  der  Statthalterei 
die  Bildung  von  Sanitätsgemeinden,  beziehungs- 
weise die  Zuweisung  solcher  Gemeinden  zu  schon 
bestehenden  Sanitätsgemeinden    anzuordnen. 

Hiebei  sind  die  örtlichen  Verhältnisse  der 
Gemeinden,    deren     Bevölkerungszahl,     Leistungs- 
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flhig>keit,  Flächeninhalt  und  Terrain  Verhältnisse, 
die  Yerkebrsverbindangen  und  das  rorhandene 
Sanitätspersonal  entsprechend  zu  berücksichtigen. 
IVeten  in  diesen  Verhältnissen  wesentliche  Ver- 
änderungen ein,  so  können  bestehende  Sanitäts- 
g^emeinden  durch  Abtrennung,  beziehungsweise  Zu- 
kf  QDg  einzelner  Theile  oder  im  ganzen  über  eigenen 
Beschloss  unter  Genehmigung  des  Landesausschusses 
oder  über  Anordnung  desselben  im  Einvernehmen 
mit  der  Statthalterei  abgeändert  werden. 

Die  Namen  der  Sanitätsgemeinden  richten  sich  ' 
in  der  Regel  nach  dem  Sitze  des  Gemein dearztes, 
wenn  nicht  ausnahmsweise  für  eine  Sanitäts- 
gemeinde in  unmittelbarer  Nähe  eines  grösseren 
Ones  ein  in  diesem  letzteren  wohnhafter  Arzt  als 
Gemeindearzt  bestellt  wird;  sie  werden  gegebenen-  ; 
hXia  vom  LaDdesausschosse  im  Einverständnisse 
mit  der  Statthalterei  bestimmt. 

§  4.   Die    Vertretung    einer  Sanitätsgemeinde 
ftelt,  wenn  letztere  von  einer  einzigen  Ortsgemeinde 
gebildet  wird,  dem  Gemeinde-Ausschusse  zu  ;  wenn 
dieselbe  aber  aus  mehreren  Gemeinden  oder  Theilen 
▼on  solchen  zusammengesetzt  wird,   so  besteht  die 
Vertretung    derselben  aus  feiner  Versammlung  von 
zn  diesem  Zwecke  von  den   Gemeinde- Ausschüssen 
mit  absoluter    Majorität    gewählten,    in    einer  der 
Berölkerungsziffer    der    einzelnen  Gemeinden   oder 
Gemeindetheile     entsprechenden    Anzahl    zu    dele- 
girenden      Ansschussmitgliedem     aller    jener    Ge< 
meinden,  welche  die  Sanitätsgemeinde  bilden.   Für 
jede  darin    vertretene  Ortsgemeinde    ist  zum  min- 
desten ein  Ausschussmitglied,  bei  einer  Einwohner- 
mW  von  mehr  als  500  aber  für  je  500  und  einem 
mehr  als  250  betragenden  Restbeträge  je  ein  Mit- 
glied zu    wählen.    Mit    dem    Erlöschen    des  Aus- 
schnssmandates  in  der  Ortsgemeinde  erlischt    auch 
du  Mandat    ftir  die  Sanitätsgemeinde,    und  ist  in 
einem  s^olchen  Falle  von  jener  Ort^gemeinde,  welcher 
d«r   Vertreter     angehört    hat,   eine    Neuwahl   vor- 
sonebmen.    Dieselben    treten    zur  Wahl    eines  Ob- 
Kinnes   über    Berufung  des  Landesausschusses  an 
dem  von  diesem   bestimmten  Orte  oder  sonst    nach 
Bedarf  über  Berufung  des  Obmannes  zusammen. 

Im  Falle  der  Verhinderung  des  Obmannes 
▼ertn'tt  das  an  Jahren  älteste  Mitglied  der  Ver- 
Kimmlang  dessen  Stelle. 

Die  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde  hat  den 
Staodurt  des  Gemeindearztes,  dessen  Bezüge  und 
die  Bestellungsbedingnisse  nach  Massgabe  des  §  8 
fotznsetzcn,  sowie  in  dem  Falle,  als  dieselbe  keine 
Landessubventiou  bezieht,  die  Ernennung  des 
Arnes  vorzunehmen,  ausserdem  aber  den  Vorschlag 
^ttcn  zu  erstatten.  In  sanitären  Fachangelegen- 
Witeii  foDgirt  der  Gemeindearzt  als  Referent  (Punkt 


2  der  Dienstes! nstruction  für    die  Gemeindeärzte  in 
Oesterreich  ob  der  Enns). 

Hinsichtlich  der  Versammlung  dieser  Vertre- 
tung, ihrer  Besehlussfähigkeit,  des  Vorsitzes,  der 
Beschlussfassuug',  der  Protokollsführung,  der  Kund- 
machung der  gefassten  Beschlüsse,  welche  in  jeder 
einzelnen  Gemeinde  der  Gruppe  zu  erfolgen  hat, 
sowie  der  bezüglichen  Rechte  der  politischen  Be- 
hörden Laben  die  betreffenden  Bestimmungen  der 
Gemeinde- Ordnung  sinngemässe  Anwendung  zu 
finden. 

Ueber  Berufungen  gegen  Verfügungen  der 
Vertretung  der  Sanitätsgemeinde,  soweit  nicht  An- 
gelegenheiten des  übertragenen  Wirkungskreises 
der  Gemeinde  (§  4  lit.  a  bis  g  des  Reich.agesetzes 
vom  30.  April  1870)  in  Frage  kommen,  entscheidet 
der  Landesausschuss. 

Aber  auch  ohne  Berufung  steht  mit  der  gleichen 
Beschränkung  dem  Landesausschusse  zu,  von  amts- 
wegen  einzuschreiten  und  zu  entscheiden,  wenn 
durch  Beschlüsse  der  Vertretung  der  Sanitäts- 
gemeinde gesetzliche  Vorschriften  verletzt  oder 
ausseracht  gelassen  werden. 

§  5.  Das  Amt  eines  Gemeindearztes  ist  ein 
öffentliches  Amt. 

Als  solcher  kann  nur  derjenige  angestellt 
werden,  welcher  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis  in  den  im  Reichsrathe  vertretenen  Ländern 
berechtigt  ist,  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 
physische  Eignung  und  moralische  Unbesch  ölten - 
heit  besitzt. 

Der  ernannte  Arzt  führt  den  Titel  »Gemeinde- 
arzt«. 

§  6.  Die  Ernennung  des  Arztes  steht  in  den 
Fällen,  in  welchen  eine  Landessubvention  nicht 
bezogen  wird,  der  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde 
zu.  In  den  Fällen  aber,  in  welchen  eine  Landes- 
subvention bezogen  wird,  erfolgt  die  Ernennung 
des  Gemeindearztes  über  Vorschlag  der  Vertretung 
der  Sanitätsgemeinde  durch  den  Landesausschuss 
im  Einverständnifse  mit  der  Statthalterei. 

Durch  diese  Landesbehörden  erfolgt  die  Er- 
nennung auch  in  jenen  Fällen,  in  welchen  die 
zunächst  dazu  berufene  Vertretung  der  Sanitäts- 
gemeinde innerhalb  einer  vom  Landesausschusse 
im  Einverständnisse  Uiit  der  Statthalterei  zu  be- 
stimmenden Frist  mit  einer  Ernennung  nicht  vor- 
geht, beziehungsweise  einen  Vorschlag  nicht  erstattet. 
§  7.  Die  von  einer  Sanitätsgemeinde  vorge- 
nommene Ernennung  eines  Gemeindearztes  ist  vor 
Ausfertigung  des  Decretes  im  Wege  der  politischen 
Bezirksbehörde  der  Statthalterei  anzuzeigen,  welche 
die  Gesetzmässigkeit  der  Ernennung  zu  prüfen  und 
letztere,    wenn    sich    kein   Anstand    ergibt,  zu  be- 

1* 
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stätigeu  hat.  Von  der  erfolgten  BestStignng  ist 
die  politische  Bezirksbehörde  jenes  Bezirkes,  in 
welchem  der  Sitz  des  Gemeindearztes  sich  befindet, 
in  Renntniss  zu  setzen,  und  hat  dieselbe  den 
Ernannten  in  Gegenwart  des  betreffenden  Gemeinde- 
vorstehers, beziehungsweise  des  Obmannes  der  Ver- 
tretung der  Sanititsgemeinde  nach  der  beigeschlos- 
senen Eidesformel  zu  beeiden. 

In  gleicher  Weise  ist  der  vom  Landes- 
ausschusse im  Einverständnisse  mit  der  Statthal- 
terei  ernannte  Gemeindearzt  zu  beeiden. 

§  8.  Die  Entlohnung  eines  Gemeindearztes 
wird  entweder  durch  freiwilliges  Uebereinkommen 
zwischen  demselben  und  der  Vertretung  der  Sani- 
tfitsgemeinde  bestimmt,  welches  der  Genehmigung 
des  Landesausschusses  im  Einvernehmen  mit  der 
Statt halterci  unterliegt,  oder  sie  wird  von  diesen 
Behörden  durch  Berechnung  der  für  die  Armen- 
behandlung mit  Ausschluss  der  Medicamenten- 
Abgabe,  Todtenbeschau  und  die  übrigen  sanitäts- 
poUzeilichen  Functionen  in  den  betreffenden  Ge- 
meinden oder  Gemeindetheilen  entfallenden  Bezüge 
auf  Grund  der  jeweiligen  Einwohnerzahl,  hiuMcht- 
lich  der  Tod tenbeschaugeb Uhren  auf  Grund  der 
aus  einem  mindestens  zehnjährigen  Durchschnitt« 
ermittelten  Anzahl  der  jährlichen  Sterbefälle  und 
der  bisher  ortsüblichen  Gebühren,  sowie  unter  Rück- 
sichtnahme auf  die  mehr  oder  minder  beschwer- 
liche oder  lohnende  Praxis  bemessen« 

Besteht  eine  SanitätRgemeinde  ans  mehreren 
Gemeinden  oder  Gemeindetheilen,  und  kommt  eine 
freiwillige  Vereinbarung  über  die  Beitragsleistung 
der  einzehien  Gemeinden  oder  Gemeindetheile  zu 
den  Bezügen  des  Gemeindearztes  nicht  zustande, 
so  wird  diese  Beitragsleistung  durch  den  Landes- 
ausschuss  im  Einveri^tändnisse  mit  der  k.  k.  Statt- 
halterei  festgesetzt. 

Die  auf  die  einzelnen  Gemeinden  entfallenden 
Beitrag.xquoten  sind  in  die  Gemeindevoranschläge 
aufzunehmen. 

§  9.  Diese  Bezüge  des  Gemeindearztes  werden 
vom  Landesausschusse  bei  dem  k.  k.  Steueramte, 
in  dessen  Amtsbezirke  der  Gemeindearzt  seinen 
Wohnsitz  hat,  für  Rechnung  der  betreffenden  Ge- 
meinden flüssig  gemacht  und  in  vereinbarten, 
längstens  einvierteljährigen  Raten  nachhinein  aus- 
bezahlt. Die  betheiligten  Gemeinden  haben  die 
auf  sie  entfallenden  Kosten  längstens  bis  zum  20. 
des  dem  Rehebnngstermine  vorhergehenden  Mo- 
nates an  das  k.  k.  Steueramt  abzuführen,  und  sind 
diese  Betiäge,  falls  sie  bis  zu  diesem  Zeitpunkte 
nicht  abgeführt  wären,  vorschussweise  aus  dem 
Landesfonde  zu  bestreiten,  Rückstände  aber  wie 
andere  öffentliche    Leistungen  durch   die  politische 


Bezirksbehörde   sogleich   einzubringen  und  au  den 
Landesfond  zurückzuerstatten. 

§  10.  Für  die  vom  Gemeindearzte  in  Aus- 
übung des  Gemeinde  -  Sanitätsdienstes  innerhalb 
des  ihm  zugewiesenen  Gebietes  von  seinem  Wohn- 
orte aus  in  einer  Entfernung  über  eine  halbe 
Wegstunde  unternommenen  Dienstreisen  bezieht 
der  Gemeindearzt  ein  nach  Einvernehmung  der 
Gemeinde  vom  Landesausschusse  im  Einverständ- 
nisse mit  der  Statthalterei  von  drei  zu  drei  Jahren 
festzusetzendes  Pauschale,  sofeme  hiefür  in  dem 
zwischen  ihm  und  der  Vertretung  der  Sanitäts- 
gemeinde abgeschlossenen  freiwilligen  Ueberein- 
kommen nicht  vorgesorgt  ist. 

Auch  im  Falle  von  Epidemien  ist  der  6e- 
meindenrzt  nicht  berechtigt,  für  Dienstreisen  inner- 
halb seines  Amtsgebietes  ausser  dem  ihm  zukom- 
menden Reisepauschale  von  der  Sanitätsgemeinde 
eine  besondere  Vergütung  anzusprechen;  dagegen 
hat  der  Gemeindearzt  für  ärztliche  Verrichtungen, 
welche  er  über  Auftrag  der  Staatsverwaltung  und 
nicht  in  Erfüllung  des  selbstständigen  oder  über- 
tragenen Wirkungskreises  der  Gemeinde  vollzieht, 
Anspruch  auf  die  normalmässigen  Gebühren  aus  dem 
Staatsschatze. 

Der  Aufwand  für  unentgeltliche  Hebammen- 
hilfe für  arme  Gebärende  wird  unter  den  Voraus- 
setzungen des  Gesetzes  vom  5.  September  1880 
(L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  12)  nach  dem  Tarife  vom 
30.  Jänner  1891  (L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  ö)*)  au« 
Gemeindemitteln  gedeckt. 

§  11.  Für  Posten,  welche  durch  besonders 
schwierige  Terrain-  oder  andere  locale  Verhältnisse 
und  eine  wenig  lohnende  Privatpraxis  als  ungünstig 
sich  erweisen  und  dem  Arzte  voraussichtlich  die 
noth wendigen  Subsistenzbedingungen  nicht  zu  ge- 
währen im  Stande  sind,  kann  der  Landesausschuss 
Subventionen  aus  dem  Landesfonde  nach  Massgabe 
der  budgetmässigen  Bedeckung  und  in  einem  mit 
der  Schwierigkeit  des  Postens  wachsenden  Aus- 
masse provisorisch  oder  dauernd  bewilligen. 

Diese  Subventionen  werden  vom  Landesaus- 
scbusse  bei  dem  zustUndigen  k.  k.  Steueramte 
(§  9)  angewiesen  und  sind  von  diesem  dem  Ge- 
meindearzte in  den  vom  Landesausschusse  be- 
stimmten Raten  nachhinein  auszufolgen. 

§  12.  Das  Erforderniss  für  die  Bezüge  des 
Gemeindearztes  von  Seite  der  Gemeinden  ist  zu 
bestreiten  aus  den  Einnahmen  derselben  für 
sanitätspolizeiliche  Verrichtungen  des  Gemeinde- 
arztes, insbesondere  der  Todtenbeschau,  insofern 
sie  zur  Erhebung  solcher  Gebühren  oder  Taxen  die 
besondere  Berechtigung  erlangt  haben,  dann  aus 
•)  S.  Jahrg.  1891  d.  Bl.  8.  118. 
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anderen,  den  Gemeinden  für  besondere  sanit&ts- 
polizeiliche  und  hygieniBcbe  Einrichtungen,  wie  für 
die  Benutznng^  von  öffentlichen  Leichenhallen  und 
Regräbnissstätten,  von  Desinfectionsapparaten,  von 
Bidem  und  anderen,  dem  öffentlichen  Qesundheits- 
Wohle  gewidmeten  Anstalten  einfliessenden  Beträgen, 
endlich  aus  sonstigen  Gemeindemitteln. 

§  13.  Der  Gemeindearzt  ist  das  zunächst  be- 
rufene Fachorgan  der  Gemeinde  bei  Besorgung  der 
ihr  in  den  §§  3  und  4  des  Gesetzes  vom  30.  April 
1870  (R.  G.  Bl.  Nr.  68)  zugewiesenen  Obliegen- 
heiten, und  werden  dessen  specielle  Verpflichtungen 
und  Amtsgescfaäfte  durch  die  im  Anhange  bei- 
geschlossene Oienstesinstruction  näher  bestimmt. 

Der  Gemeindearzt  bat  insbesondere  auch  die 
Behandlung  der  in  der  Sanitätsgemeinde  wohnhaften 
Armen  vorzunehmen,  ohne  hie  für  ausser  für  die 
Medicamentenabgabe  eine  besondere  Vergütung 
ansprechen  tu  können.  Eine  solche,  und  zwar  nach 
dem  geltenden  Armentarife,  findet  nur  bei  Armen 
statt,  welche  zu  Gemeinden  in  anderen  Eronländem 
zostlndig  sind.  Gegen  die  normalmäsuge  Vergütung 
hat  der  Gemeindearzt  auch  die  öffentliche  Impfung 
▼orzonehmen. 

§  14.  Der  von  der  Gemeinde,  Sanitäüigemeinde 
o4er  vom  Landesausschusse  ernannte  Gemeindearzt 
kann,  mit  Ansuahme  des  Falles  der  Kündigung, 
nur  wegen  tbatsächlicher  Unfähigkeit,  unehrenhafter 
Handlungen  oder  gröblicher  Verletzung  seiner 
Amtspflichten  und  nur  mit  Zustimmung  des  Landes- 
auaschasses  und  der  k.  k.  Statthalterei,  welche  in 
rein  fachlichen  Fragen  stets  das  Gutachten  des 
durch  die  Delegirten  der  Aerztekammer  verstärkten 
Sanitatsrathes  einzuholen  hat,  von  seinem  Posten 
entlassen  werden. 

§  15.  Im  Falle  der  Vacanz  der  Stelle  eines 
Gemeindearztes  ist  für  die  substitutionsweise  zu 
erfolgende  Versehung  des  Gemeinde-Sanitätsdienstes 
bis  znr  Wiederbesetzung  der  Stelle  von  Seite  der 
betreflWnden  Orts-  und  Sanitätsgemeinde  vorzu- 
sorgen. 

Der  Substitut  erhält  die  für  die  Zeit  seiner 
IKmstieistnng  entfallenden  Bezüge  des  Gemeinde- 
»iTtes. 

§  16.    Die  politischen    Behörden  haben  kraft 

der  der  Staatsverwaltung  obliegenden  Oberaufsicht 

über  das    gesammte    Sanität<9wesen     darüber    zu 

vsdien,  dass  die  Gemeinden  die  ihnen  durch  dieses 

Otsetz  auferlegten  Verpflichtungen  genau  erfüllen. 

Bei  VersSumung  dieser  Verpflichtungen  bat  die 

^tatthalterei  nach  Einvernehmung    des  Landesaus- 

Kbisaes  n5tbigenfa11s  auf  Gefahr  und  Kosten    der 

■ianii^    Gemeinde,     jedoch      mit      möglichster 

^  oehomnig    der    Gemeindemitte],    die    erforderliche 


{  Abhilfe  zu  treffen  (§  92  der  Gemeindeordnung  vom 
28.  April  1864,  L.  G.  Bl.  Nr.  6). 

§  17.  Mein  Minister  des  Innern  ist  mit  dem 
Vollzüge  dieses  Gesetzes  beauftragt. 

Schönbrunn,  am  22.  September  1893. 
FRANZ  JOSEPH  m.  p. 

Taaffe  m.  p. 

Eidesformel. 

Nachdem  Sie  mit  dem  öffentlichen  Amte  eines 
Gemeindearztea  betraut  worden  sind,  werden  Sie 
einen  Eid  zu  Gott,  dem  Allmächtigen,  schwören 
und  bei  Ihrer  Ehre  und  Treue  geloben,  die  Ihnen 
in  dieser  Eigenschaft  obliegenden  Pflichten  im  Sinne 
Ihrer  Instruction  mit  Eifer  und  Gewissenhaftigkeit 
zu  erfüllen,  sii^h  hiebei  weder  durch  Eigennutz, 
noch  durch  andere  Nebenrücksichten  leiten  zu 
lassen,  das  Dienstgeheimniss  treu  zu  bewahren  und 
überhaupt  stets  das  Beste  des  öffentlichen  Sanitäts- 
dienstes in  dem  Ihnen  zugewieseneti  Wirkungskreise 
anzustreben  und  zu  fördern. 

Was  mir  soeben  vorgelesen  wurde,  habe  ich 
wohl  und  deutlich  verstanden  und  gelobe  es  zu 
halten. 

So  wahr  mir  Gott  helfe! 


Dienstesinstruction  für  dfe  Gemeindeärzie  In 
Oesterreich  ob  der  Enns. 

1.  Der  Gemeindearzt  hat  unbeschadet  seines 
Rechtes  zur  freien  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis 
die  Verpflichtung,  die  gesammte  Todrenbeschau 
und  ärztliche  Armenbehandlung  innerhalb  des  Ge- 
bietes der  ihm  zugewiesenen  Gemeinden  auszuüben 
und  bei  der  Durchführung  der  übrigen,  diesen 
Gemeinden  gemäss  der  §§  3  und  4  des  Reichs- 
Sanitätsgesetzes  vom  30.  April  1870  (R.  G.  Bl. 
Nr.  CS)  im  eigenen  und  im  übertragenen  Wirkungs- 
kreise zukommenden,  in  der  Verordnung  der 
k.  k.  Statthalterei  in  Linz  vom  12.  November  1888 
(L.  G.  Bl.  Nr.  22)  ausrührlich  dargele^jten  Ob- 
liegenheiten in  Bezug  auf  die  Handhabung  der 
Gesundheitspolizei  und  das  öffentliche  Gesundheits- 
wesen überhaupt  sich  verwenden  und  die  Förderung 
derselben  stets  sich  angelegen  sein  zu  lassen. 

2.  Derselbe  hat  demnach  den  sanitären  Zu- 
ständen und  den  auf  sie  Einflups  nehmenden  Ver- 
hältnissen in  dem  ihm  zugewiesenen  Gebiete  sein 
fortgesetztes  Augenmerk  zuzuwenden  und  sich  von 
denselben   die  genaueste  Kenntniss  zu  verschaffen. 

Er  wird  bei  Wahrnehmung  sanitärer  üebel- 
stände,  welche  durch  ihren  Bestand  die  Gesundheit 
Einzelner  oder  das  allgemeine,  öffentliche  Gesund- 
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lieitswohl  zu  gefährden  geeignet  sind,  durch  Be- 
lehrung, persönliche  Einflussnahme  oder  ärztlich- 
sachrerständigeBerichterstattung  und  Antragstellung 
bei  der  zuständigen  Gemeindevorstehung,  beziehungs- 
weise bei  der  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde  die 
Abstellung  solcher  sanitärer  Uebelstände  in  An- 
regung zu  bringen. 

3.  Im  Falle,  dass  seine  begründeten  Anträge 
zur  Förderung  des  öffentlichen  Gesundheitswohles 
und  zur  Abhaltung  von  gesundheitsgefährlichen 
Einflüssen  auf  dasselbe  bei  den  zunächst  mass- 
gebenden Factoren  keine  Beachtung  finden,  hat 
der  Gemeindearzt  je  nach  der  sanitären  Wichtig- 
keit des  Gegenstandes  in  specieller  Anzeige  oder 
auf  dem  Wege  der  periodischen  Berichterstattung 
die  politische  Bezirks-  als  Sanitätsbehörde  hieTon 
in  Kenntniss  zu  setzen. 

4.  Bei  Durchführung  der  von  ihm  selbst  an- 
geregten sanitären  Massnahmen  sowohl,  als  auch 
beim  Vollzüge  der  auf  Grund  allgemeiner  Verord- 
nungen oder  specieller  Aufträge  der  politischen 
Behörde  den  Gemeinden  obliegenden  Verpflichtungen 
sanitärer  Natur  hat  der  Gemeindearzt  als  das  be- 
rufene sachverständige  Organ  mitzuwirken,  be- 
ziehungsweise selbst  und  bei  eigener  Verantwortung 
dieselben  in  Ausführung  zu  bringen. 

ö.  In  Ausübung  der  Todtenbenchau  hat  er  sich 
strenge  an  die  jeweilige  Amtsvonchrift  und  an  die 
sonstigen  auf  diese  öffentliche  Function  bezug- 
nehmenden Verordnungen  und  Aul  träge  zu  halten 
und  hat  als  Gemeinde&rzt  namentlich  der  correcten 
Führung  des  Todtenbeschau-ProtokoUes,  der  regel- 
mässigen Vorlage  der  monatlichen  Todtenbeschau- 
berichte  an  die  politische  Behörde  sich  zu  be- 
fleissen,  auf  das  Vorkommen  auffalliger  Krankheits- 
und Todesfalle  Bedacht  zu  nehmen  und  bei 
verdächtigen  oder  irgend  unaufgeklärten  Fällen, 
insbesondere  raschen  oder  plötzlichen  Todes,  die 
gerichtliche,  beziehungsweise  sanitätspolizeiliche 
Obduction  der  Leiche  bei  der  zuständigen  poli- 
tischen Behörde  zu  beantragen. 

Die  Wahrnehmung  der  Todesursachen  bei  allen 
in  dem  ihm  zugewiesenen  Gebiete  von  ihm  be- 
schauten Verstorbenen  wird  ihm  die  Gelegenheit 
b  ieten,  über  das  Vorkommen  gewisser  endemischer 
Erkrankungen  und  deren  mögliche  oder  wahrschein- 
liche Abhängigkeit  von  gewissen  individuellen  oder 
örtlichen  Bedingungen  sich  zu  informiren,  sowie 
das  erste  Auftreten  von  lufectionskrankheiteu,  sofern 
es  demselben  nicht  schon  auf  anderem  Wege  be- 
kannt geworden  wäre,  wahrzunehmen  und  ihn  zu 
den  weiteren,  ihm  obliegenden  Erhebungen  und 
sonstigen  prophylaktischen  Massnahmen  zu  ver- 
anlassen. 


Die  Todtenbeschau  ist  in  allen  Fällen  vom 
Arzte  unentgeltlich  vorzunehmen  und  sind  die 
üblichen  Gebühren  von  den  zahlungsfähigen  Parteien 
an  die  Gemeinde  zu  entrichten. 

6.  Bei  der  ärztlichen  Behandlung  erkrankter 
Armen,  welche  für  solche  aus  Oberösterreich  gleich- 
falls unentgeltlich,  für  Auswärtige  aber  gegen  Ent- 
lohnung nach  dem  Tarife  vom  30.  September  180 1 
(L.  G.  Bl.  Nr.  5)  zu  erfolgen  hat,  wird  sich  der 
Gemeindearzt  von  denselben  Grundsätzen  des  ärzt- 
lichen Pflichtgefühles  und  der  Verantwortlichkeit 
leiten  lassen  wie  bei  zahlenden  Parteien. 

Jedoch  hat  er  bei  Verschreibung  der  Medica- 
mente sich  strenge  an  die  jeweilige  Ordinations- 
norm  hinsichtlich  der  öffentlichen  Armen-  und  Hu- 
manitätspflege zu  halten  und  sind  die  von  ihm, 
beziehungsweise  von  den  öffentlichen  Apotheken 
vorgelegten,  mit  den  Recepten  zu  belegenden 
Medicam enten-Rechnungen  über  Ersuchen  der  Ge- 
meinden stets  vom  k.  k.  Bezirksarzte,  im  Recurs- 
wege  vom  Landessanitätsratbe  in  linea  medica  et 
quoad  taxam  zu  prüfen.  , 

Kranke,  deren  ärztliche  Behandlung  im  Hause 
mit  Unzukömmlichkeiten  für  sie  selbst  oder  für 
ihre  Umgebung  oder  mit  erheblichen  Kosten  (bei 
auswärtigen  Armen,  bei  voraussichtlich  in  .  der 
Privatbehandlung  länger  dauernder  kostspieliger 
Wundbehaudlung,  grösseren  Operationen  u.  dgl.) 
verbunden  wäre,  sind  ehethuulichst  in  eine  Kranken- 
anstalt abzugeben. 

7.  Bezüglich  der  übrigen  ihm  obliegenden  Ver- 
pflichtungen auf  hygienischem  und  sanitätspolizei- 
lichem Gebiete  hat  der  Gemeindearzt  insbesondere: 

a)  auf  die  Beseitigung  aller  das  Leben  und 
die  Gesundheit  und  körperliche  Sicherheit  gefähr- 
denden Uebelstände  auf  Strassen,  Wegen  und 
Plätzen,  auf  zweckentsprechende  Beseitigung  von 
Verunreinigung  und  die  Hintanhaltung  der  An- 
sammlung von  zersetzungsfahigen  oder  anderweits 
gesundheitsschädlichen  Abfällen  oder  Abflüssen, 
sowie  des  Eindringens  der  letzteren  in  den  Boden, 
daher  auf  die  Verhinderung  einer  möglichen  Ver- 
unreinigung der  Brunnen  und  Wasserleitungen 
durch  dieselben  seine  Aufmerksamkeit  zuzuwenden; 

b)  auf  den  in  gesundheitlicher  Beziehung  mög 
liehst  entsprechenden  Zustand  der  menschlichen 
Wohnungen  in  Auswahl  der  Baustelle,  Ausführung 
des  Baues,  Anbringung  von  hygienischen  Ein- 
richtungen durch  seinen  persönlichen  Einfluss  und 
durch  Belehrung,  sowie  durch  amtliche  Begut- 
achtung gelegentlich  der  Ertheilung  des  Benützuugs- 
corsenses  hinzuwirken; 

c)  die  Lebens-  und  Genussmittel,  insbesondere 
die  Milch,  das  Mehl,  die  Schwämme  und  das  Obst, 
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die  G^wQrze  und  Conditoreiwaaren,  die  Geträt)k6| 
sowohl  was  ihre  eigene  Beschaffenheit  als  anch  die 
za  ihrer  Autbewahrnn^  benutzten  Gefässe  an- 
belangty  einer  steten  Ueberwachang  zu  unterziehen; 

d)  die  Beschau  des  Fleisches  and  der  Fleisch- 
waaren,  sofern  er  nicht  selbst  dieselbe  auszuüben 
bat,  strenge  zu  überwachen; 

e)  mit  den  für  die  ärztliche  Hilfe  bei  plötzlich 
Erkrankten  und  in  Lebensgefahr  Gerathenen 
nSthigen  Behelfen,  also  den  erforderlichen  Instru- 
menten, und,  wenn  er  nicht  selbst  Besitzer  einer 
Hausapotheke  ist,  einer  Nothapotheke  sich  zu  ver- 
sehen, auch  das  Vorhandensein  eines  solchen 
Rettungsapparatüs  an  etwa  besonders  bedrohten 
Stellen  zn  veranlassen; 

f)  bei  Ausübung  seiner  g^bnrtshilf liehen  Praxis 
das  Gebaren  der  Hebammen,  insbesondere  rück- 
flichtlich  des  Vorhandenseins  der  vorgeschriebenen 
Gerathscbaften,  deren  Reinhaltung,  der  genauestens 
einzuhaltenden  Aseptik  während  der  ganzen  Dauer 
ihrer  Thätigkeit,  endlich  der  correcten  Führung 
des  Tagebuches  und  der  Geburtstabellen  strenge 
zu  überwachen; 

g)  der  Unterbringung  und  Pflege  der  Find- 
linge, Taubstummen,  Irrsinnigen  und  Cretins  sein 
Augenmerk  zuzuwenden  und  dieselben  in  steter 
Evidenz  zu  halten; 

h)  dem  Zustande  der  Friedhöfe  und  Leichen- 
kammem  in  Ansehung  der  durch  dieselben  etwa 
zu  besorgenden  Gesnndheitsschädigungen  der  Um- 
gebung, bei  letzteren  auch  mit  Bezug  auf  ihre 
Einrichtung  und  Instandhaltung  zur  Erfüllung  ihres 
Zweckes,  seine  Aufmerksamkeit  zu  schenken; 

i)  bei    der    Durchführung    der    örtlichen  Vor- 
kehrungen   zur    Verhütung    ansteckender    Krank- 
heiten und  ihrer  Weiterverbreitung   sowohl    selbst 
Ihiüg  und  mit  energischer  Anwendung  aller  durch 
die  hygieniache  Wissenschaft   gebotenen,    bei    den 
gegebenen  localen  Verhältnissen  anwendbaren  pro- 
phylaktischen Massnahmen,  als  auch  in  Ausführung 
der  durch  allgemein  giltige  Instructionen  oder  durch 
besondere    behördliche  Anordnungen    ihm  übertra- 
genen sanitätspolizei liehen  Functionen  mitzuwirken, 
specieU 

k)  die  sofort  ige  Anzeige  beim  ersten  Auftreten 
von  Infectionskrankheiten  und  die  weiter  vor- 
geschriebene periodische  Berichterstattung  über  den 
Verlauf  derselben  zu  bewerkstelligen; 

1)  die  durch  die  vorliegende  Krankheitsform 
und  durch  die  örtlichen  Verhältnisse  angezeigte 
nothigd  Desinfection  in  der  vorgeschriebenen  Weise 
entweder  selbst  durchzuführen  oder  deren  Dnrch- 
^  iuhning  als  das  berufene  sachverständige  und  ver- 
Mtwortliche  Organ  zu  überwachen; 


m)  bei  der  öffentlichen  Impfung,  falls  ihm  die- 
selbe übertragen  ist,  die  allgemein  giltigen  Vor- 
schriften zu  beachten  und  der  thunlichsten  Förde- 
rung derselben  durch  persönliche  Einwirkung  auf 
die  Parteien,  durch  eine  mit  allen  Cautelen  gegen 
eine  folgende  Gesundheitsschädigung  der  Impflinge 
verbundene  sorgfältige  Ausführung  der  Operation 
selbst  sich  zu  befleissen; 

n)  bei  Leichenausgrabungen,  LeichentrauMpor- 
ten  undObductionen,  sowie  bei  sonstigen  ihm  über- 
tragenen sanitätspoUzeilichen  Verrichtungen  eben- 
sowohl nach  den  bestehenden  Vorschriften,  als  nach 
den  von  ihm  als  Sachverständigen  zu  beurtheilen- 
den,  durch  den  speciellen  Fall  bestimmten  An- 
forderungen der  Wissenschaft  sich  zu  benehmen. 

8.  In  allen  diesen  genannten  und  sonstigen 
vorkommenden  Fällen  hat  der  Gemeindearzt  im  Sinne 
der  Punkte  2,  3  und  4  dieser  Instruction  seine 
Thätigkeit  je  nach  der  Natur  des  Gegenstandes 
entweder  durch  Anregung,  Belehrung  und  persön- 
liche Einflussnahme  oder  durch  Antragstellung  an 
die  von  ihm  in  aUen  sanitären  Angelegenheiten  zu 
berathende  Sanitätsgemeinde,  beziehungsweise  durch 
Berichterstattung  an  die  Sanitätsbehörde,  oder  end- 
lich durch  selbstständige  Durchführung  nothwendig 
erkannter  oder  angeordneter  sanitärer  Massregeln, 
beziehungsweise  sachverständige  Ueberwachung  der- 
selben zu  entfalten. 

9.  Die  vorgeschriebene  periodische  Bericht- 
erstattung an  die  politische  Bezirks-  als  Sanitäts- 
behörde hat  der  Gemeindearzt  entweder  persönlich 
oder  durch  ihm  von  der  Gemeinde  zur  Verfügung 
gestellte  Organe  zu  besorgen. 

10.  Wie  in  allen  seine  Function  als  Gemeinde- 
arzt berührenden  Fällen  hat  er  der  Anordnung  der 
politischen  Behörde  auch  bezüglich  einer  ihm  von 
derselben  etwa  aufgetragenen  Supplirung  eines  be- 
nachbarten Postens  als  Gemeindearzt  unter  den 
durch  das  Gesetz  bestimmten  Bedingungen  Folge 
zu  leisten. 

Gesetz  vom  22.  September  1893 

(L.  G.  u.  V.  Bl.  1893,  Nr.  36), 

betreuend  die  Regelung  der  Todtenbeschan- 

gebühren, 

wirksam  für  das  Erzherzogthum  Oesterreioh  ob  der 
Enns  mit  Ausnahme  der  Iiandeahauptstadt  Linz  und 

der  Stadt  Steyr. 

Ueber  Antrag  des  Landtages  Meines  Erzherzog- 
thums  Oesterreioh  ob  der  Enns  finde  Ich  anzu- 
ordnen, wie  folgt: 

§  1.  Der  Landesausschuss  wird  ermächtigt, 
nach  erfolgter  Constituirung  einer  Sanitätsgenieinde 
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den  derselben  ganz  oder  theilweise  zugewiesenen 
Gemeinden,  welche  auf  Grund  gesetzlich  gefasster 
und  kundgemachter  Ansschussbeschlüsse  um  die 
Hewillignng  zur  Einhebung  von  Gebühren  für  die 
Todtenbeschau  einschreiten,  die  Befngniss  zu  er- 
theilen,  für  die  Beschau  einer  Leiche  ohne  Unter- 
schied der  Entfernung  vom  Wohnorte  des  Arztes 
eine  Gebühr  von  höchstens  2  fl.  0.  W.  oder 
4  Kronen  einznheben. 

§  2.  Diese  Gebühren  diessen  in  die  G^meindo- 
casse,  sind  gleich  den  übrigen  Einnahmen  der  Ge- 
meinde zu  verrechnen  und  dienen  zur  theilweisen 
Bedeckung  der  Kosten  für  die  Besorgung  des  Ge- 
meindesanitatsdienstes. 

Die  Entlohnung  des  Todtenbeschauers  obliegt 
der  Gemeinde  und  gehört  zu  den  Auslagen  der- 
selben für  die  Besorgung  des  Gemeindesanitäts- 
dienstes. 

Der  Todtenbeschauer  ist  nicht  berechtigt,  für 
die  Ausübung  der  Todtenbeschau  eine  Entlohnung 
von  den  Parteien  zu  fordern  und  darf  auch  nicht 
zur  Einhebung  der  Gebühr  verwendet  werden. 

§  3.  Die  Beschaugebühr  ist  aus  dem  Kach- 
iasss  des  Beschauten  zu  entrichten,  in  Ermanglung 
eines  Nachlasses  aber,  oder  bei  Unzulänglichkeit 
desselben  von  jenen  Personen  oder  Fonds  zu  be- 
zahlen, welche  zur  Tragung  der  Begräbnisskosten 
gesetzlich  verpflichtet  sind, 

§  4.  Mit  der  Durchführung  dieses  Gesetzes  ist 
Mein  Minister  des  Innern  beauftragt. 

Schönbrunn,  am  22.  September  1893. 
FRANZ  JOSEPH  m.  p. 

Taaf fe  m.  p. 


Verordnung  des  k.  k.  Statthalters  im 
Erzherzogthame  Oesterreich  unter  der 
Enns  vom  30.  Norember  1893,  Z.  63574, 

betreflTeiid  die  Bnrcbfüliraiiii-  des  Oesetse« 
vom  23S.  »eeember  1891 1  B.  G.  Bl.  Nr.  6  eac 
189S69   Aber   die   Errlcbtanip  Ton   Aerstekam- 


Im  Grunde  der  Bestimmungen  der  §§  16  u.  17 
des  Gesetzes  Tom  22.  December  1891,  R.  G.  Bl. 
Nr.  6  ex  1892,*)  betreffend  dieErrichtung  von  Aerzte- 
kammem,  hat  das  k.  k.  Ministerium  des  Innern 
unterm  5.  September  1893,  Z.  21.945,**)  zur  Durch- 
führung des  bezogenen  Gesetzes  die  nachfolgenden 
Anordnungen  getroffen. 


*)  S.  Jahrg.  1892  d.  Bl.  8.  H. 
♦♦)  8.  Jahrg.  1898  d.  Bl.  S.  374. 


Im  Erzherzogthume  Oesterreich  unter  der  Enns 
sind  zwei  Aerztekammern  unter  Vorbehalt  des  fall- 
weisen, weiter  unten  vorgezeichneten  Zusammen- 
trittes derselben  zu  gemeinsamen  BeraOmngen  und 
Beschlussfassungen  zu  errichten,  und  zwar  die  ein« 
für  das  Gebiet  der  Reichshaupt-  und  Residenzstadt 
Wien,  mit  dem  Sitze  in  Wien,  die  andere  für  das 
Gebiet  des  Erzherzogthumes  Oesterreich  unter  der 
Enns,  Wien  ausgenommen,  mit  dem  Sitze  in  Baden. 

Die  Anzahl  der  Kammermitglieder  des  Wiener 
Eammersprengels  wird  mit  29,  jene  des  Badener 
Eammersprengels  mit  19  festgesetzt 

Von  einer  Eintheilnng  der  wahlberechtigten 
Aerzte  im  Umkreise  des  Sitzes  jeder^Aerztekammer 
wird  abgesehen,  und  in  Gemässheit  der  Bestimmung 
der  letzten  Alinea  des  §  11  des  Gesetzes  vom 
22.  Decembor  1891,  R.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892,  an- 
geordnet, dass  von  der  Gesammtheit  der  Aerzte  in 
Wien  sämmtliche  Kammermitglieder  und  deren 
Stellvertreter,  von  jener  des  politischen  Bezirkes 
Baden  drei  Kammermitglieder  und  ebenso  viele 
Stellvertreter   in    einem  Wahlacte  zu  wählen  Find. 

Die  übrigen  16  Mitglieder  der  Badener  Aerzte- 
kammer  und  ihre  Stellvertreter  sind  in  ebensoviel 
Wahlgruppen,  deren  jede  Ein  Kammermitglied  und 
einen  Stellvertreter  entsendet,  zu  wählen. 

Es  steht  jedoch  den  wahlberechtigten  Aerzten 
einer  Wahlgruppe,  beziehungsweise  eines  Gruppen- 
gebietes frei,  einen  ihrer  Gruppe  nicht  angehOrigen 
Arzt  zum  Kammermitgliede  oder  Stellvertreter  des- 
selben zu  wählen,  insofeme  derselbe  dem  Kammer- 
sprengel angehört  und  wahlberechtigt  ist. 

In  Gemässheit  der  Bestimmung  des  §  15  des 
bezogenen  Reich^gesetzes  wurde  mit  Rücksicht  auf 
den  im  §  3  dieses  Gesetzes  in  Aussicht  genommenen 
Verkehr  der  Aerztekammern  unter  einander  hin- 
sichtlich der  Aerztekammern  eines  und  desselben 
politischen  Verwaltungsgebietes  bestimmt,  dass 
Disciplinarangelegenbeiten,  welche  die  Beziehungen 
von  Mitgliedern  der  beiden  Aerztekammern  des- 
selben politischen  Verwaltungsgebietes  betreffen, 
dann  Angelegenheiten  allgemeiner  Natur,  deren 
gemeinsame  Behandlung  von  den  gedachten  Aerzte- 
kammern im  wechselseitigen  Einvernehmen  be- 
schlossen wird,  endlich  Anfrelegenheiten,  welche 
von  der  politischen  Landesbehörde  zur  gemeinsamen 
Berathung  und  Beschlussfassung  bestimmt  werden, 
durch  den  Zusammentritt  der  Kammervorstände  der 
betreffenden  Aerztekammern  zu  erledigen  sind, 
wobei  im  Vorsitze  bei  den  gemeinsamen  Verhand- 
lungen die  Präsidenten  der  betheiligt^n  Aerzte- 
kammern —  beziehungsweise  ihre  Stellvertreter  —  ^ 
von  Fall  zu  Fall  zu  altemiren  haben. 
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Indem  ich  die  vorstehenden,  seitens  des  k.  k. 
Ministerinms  des  Innern  mit  dem  oben  bezogenen 
Erlasse  getroffenen  Bestimmungen  kandmache,  finde 
ich  aber  erhaltene  Ermächtigung  die  Eintheilung 
des  das  Gebiet  des  Erzherzogthumes  Oesterreich 
nnter  der  lEnns,  Wien  ausgenommen,  umfassenden 
Badener  Kammersprengels  in  Wahlgruppen,  inso- 
weit solche  in  Betracht  kommen,  daher  mit  Aus- 
schlags des  politischen  Bezirkes  Baden  provi- 
sorisch in  die  nachbezeichneten  16  Wahlgruppen 
einzntheilen,  deren  jede  einzelne  je  ein  Kammer- 
mitglied und  je  einen  Stellvertreter  desselben  wählt, 
und  zwar: 

1.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Amstetten  und  für 
jene  des  Stadtbezirkes  Waidhofen  an  der 
Tbbs. 

2.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Brück  an  der  Leitha. 

3.  Wahlgruppe  für  alle  wahlhereehtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Gross-Enzersdorf. 

4.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Hie tz in g- Umgebung. 

5.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Ober-Hollabrun  n. 

6.  Wahlgrnppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Hörn  und  für  jene  des 
Gerichtshezirkes  Langenlois  des  politischen 
Bezirkes  Krems. 

7.  Wahlgrnppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Korneuburg. 

8.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Krems  mit  Ausschluss 
jener  des  der  6.  Wahlgruppe  zugewiesenen  Gerichts- 
bezirkes Langenlois. 

9.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Mistelbach. 

10.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Neunkirchen. 

11.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Wiener-Neustadt 
(Land)  und  für  jene  des  Stadtbezirkes 
Wi  ener-Neustadt. 

12.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  St.  Polten  mit  Aus- 
sdiluss  jener  des  der  13.  Wahlgruppe  zugewiesenen 
GerichtsbeziriEee  Melk. 

13.  Wahlgruppe  fdr  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Scheibbs  und  für  jene 
des  Gerichtsbezirkes  Melk  des  politischen  Bezirkes 
St.  Polten. 

14.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  T  u  1 1  n. 


15.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Waidhofen  an  der 
T  h  a  y  a. 

16.  Wahlgruppe  für  alle  wahlberechtigten  Aerzte 
des  politischen  Bezirkes  Z  w  e  1 1 1. 

Die  Antragstellung  über  die  definitive 
Eintheilung  des  Kammersprengels  Baden  in  Wahl- 
gruppen ist  der  Beschlussfassung  der  Aerztekammer 
selbst  anheim  gegeben. 

Zum  Behufe  der  Einleitung  der  betreffenden 
Wahlen  haben  die  politischen  Bezirksbehördeu  von 
Niederösterreich  auf  Grund  der  bei  dennelben  er- 
liegenden ämtlichen  Aufzeichnungen,  sowie  der 
eventuell  noth wendig  erscheinenden  Erhebungen 
alle  wahlberechtigten  Aerzte  ihres  Bezirkes,  nach 
Gerichtsbezirken  geordnet,  in  ein  in  zweifacher 
Ausfertigung  anzulegendes  Verzeichniss  zu  bringen, 
dasselbe  durch  acht  Tage  in  den  Amtslocalitäten 
aufzulegen  und  dieses  Aufliegen  durch  das  Amts- 
blatt oder  durch  eine  anderartige  Verlautbarung 
den  sämmtlichen  Aerzten  ihres  Bezirkes  mit  der 
Einladung  bekannt  zu  geben,  etwaige  Reclamationen 
innerhalb  dieses  Termines  bei  der  betreffenden 
Bezirksbehörde  anzubringen. 

Dabei  ist  hervorzuheben,  dass  nach  diesem 
Termine  einlangende  Reclamationen  für  den  bevor- 
stehenden Wahlact  nicht  mehr  berücksichtigt 
werden  können. 

Für  die  Verfassung  der  Wählerlisten  haben 
gemäss  der  bezüglichen  Bestimmungen  des  Gesetzes 
vom  22.  December  1891,  K.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892, 
wie  der  vorstehenden  Durchführungsvorschrift  die 
nachfolgenden  Erläuterungen  zur  Richtschnur  zu 
dienen: 

a)  Wahlberechtigt  und  wählbar  ist  jeder  nach 
§  2  den  Bestimmungen  des  bezogenen  Gesetzes 
unterstehende  Arzt,  welcher  in  dem  betreffenden 
Sprengel,  beziehungsweise  in  dem  Gruppengebiete 
seinen  ordentlichen  Wohnsitz  hat  und  vom  Wahl- 
rechte nicht  ausgeschlossen  ist. 

b)  Von  dem  Wahlrechte  und  der  Wählbarkeit 
sind  ausgeschlossen  alle  Aerzte,  welche  nach 
den  bestehenden  Gesetzen  von  der  Ausübung  des 
activen  und  passiven  Wahlrechtes  in  der  Gemeinde 
ausgeschlossen  sind  und  künftighin,  d.  i.  nach 
Constituirung  der  Aerztekammern  jene,  welche 
seitens  der  Aerztekammer  des  activen  oder  passiven 
Wahlrechtes  verlustig  erklärt  oder  von  ihr  in  ehren- 
gerichtliche Untersuchulig  gezogen  sind. 

Hiebei  wird  ausdrücklich  daran  erinnert,  dass 
jene  Bestimmungen  der  fdr  das  Erzherzogthnm 
Oesterreich  unter  der  Enns,  beziehungsweise  für 
die  Städte  Wien,  Wien  er- Neustadt  und  Waidhofen 
an   der  Ybbs    in    Kraft    stehenden    Gemeindewahl- 
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ordnuDg^en,  welche  von  den  vom  Wahlrechte  aus- 
genommenen GemeindeangehOrigen  handeln, 
hier  nicht  in  Betracht  kommen. 

c)  In  die  Wählerlisten  eind,  nach  Gerichts- 
bezirken  geordnet,  die  sämmtlichen  im  politischen 
(Stadt-)  Bezirke  ansJisaigen,  znr  Ausübung  der 
ärztlichen  Praxis  berechtigten  Aerzte  und  Wund- 
ärzte, welche  nicht  ausdrücklich  auf  die  Ausübung 
der  ärztlichen  Praxis  Verzicht  geieintet  haben  oder 
im  activen  Militär-,  beziehungsweise  im  politischen 
Staatsdienste  stehen,  aufzunehmen. 

d)  Die  als  Stadtärzte  in  Städten  mit  eigenen 
Statuten  (Wien,  Wr.-Neustadt  und  Waidhofen  a.  d. 
Ybbs)  angestellten  Aerzte  sind  von  den  im  Aerzte- 
kammer-Gesetze  bezeichneten  Pflichten  und  Kechten 
nicht  ausgenommen  und  sind  dieselben  daher,  so- 
feme  sie  nicht  erklärt  haben,  auf  die  Ausübung 
der  ärztlichen  Praxis  zu  verzichten,  in  die  Wähler- 
liste aufzunehmen. 

ej  Im  Sinne  der  letzten  Alinea  des  §  5  des 
Gesetzes  kann  ein  Arzt,  der  die  ärztliche  Praxis 
in  zwei  verschiedenen  Kammersprengeln  oder  Wahl- 
groppen  betreibt,  sein  Wahlrecht  nur  in  der  Wahl- 
grnppe  seines  ständigen  Domicils  ausüben. 

Nach  Ablauf  der  Redamationsfrist  ist  ein 
Pare  der  rectificirten  Wählerlisten  von  den  Be- 
zirknbehörden  an  die  k.  k.  n.-ö.  Statthalterei  ein- 
zusenden und  wird  dieselbe  sodann  den  Tag  der 
Wahlen  festsetzen  und  durch  die  amtliche  Wiener 
Zeitung,  sowie  in  sonst  geeigneter  Weise  verlaut- 
baren. 

Nach  Alinea  3  des  §  5  des  Gesetzes  erfolgt 
die  Wahl  der  Kammermitglieder  und  deren  Stell- 
vertreter mittelst  Einsendung  von  Stimmzetteln. 
Diese  Stimmzettel  werden  den  Wahlberechtigten 
spätestens  8  Tage  vor  dem  Wahltage  zugestellt 
werden.  Sollte  deren  Zustellung  innerhalb  dieser 
Frist  aus  was  immer  für  einem  Grunde  nicht  er- 
folgt oder  f^ollten  zugestellte  Stimmzettel  in  Verlust 
gerathen  oder  unbrauchbar  geworden  sein,  so  haben 
sich  die  Wahlberechtigten  wggen  Erlangung  von 
Stimmzetteln,  beziehungsweise  von  Duplicaten  der- 
selben, rechtzeitig  an  die  zuständige,  d.  i.  an  jene 
Bezirksbehörde  zu  wenden,  in  deren  Gebiete  ihr 
ständiges  Domioil  sich  befindet. 

Die  Stimmzettel  werden  derart  eingerichtet, 
daps    auf  jedem    derselben    ftir   das   zu    wählende 


Kammermitglied  und  für  dessen  Stellvertreter  eine 
bosondere  Hubrik  vorgedruckt  ist. 

Die  von  den  Wählern  deutlich,  jeden  Zweifel 
ausschliessend  ausgefertigten  und  mit  der  eigen- 
händigen Namensunterschrift  versehenen  Stimm- 
zettel sind  am  Wahltage  bei  der  zuständigen  po- 
litischen Behörde  entweder  persönlich  zu  übergeben 
oder  versiegelt  durch  die  k.  k.  Post  dahin  einzu- 
senden. 

Im  Kammersprengel  Wien  und  in  der  Wahl- 
gruppe Baden  wählt  jeder  Wähler  die  entfallende 
Anzahl  von  Kamraermitgliedern  und  Stellvertretern 
derselben,  und  zwar  im  Kammersprengel  Wien 
29  Kammermitglieder  und  eben  so  viele  Stellver- 
treter und  im  politischen  Bezirke  beziehungsweise 
in  der  Wahlgruppe  Baden  3  Kammermitglieder 
und  eben  fo  viele  Stellvertreter. 

In  den  übrigen  vorstehend  unter  Nr.  1  bis  16 
aufgeführten  Wahlgruppen  des  Kammersprengeis 
Baden  hat  jeder  Wähler  ein  Kammermitglied  und 
einen  Stellvertreter  desselben  zu  wählen. 

Als  gewählt  gelten  Jene,  welche  die  meisten 
giltig  abgegebenen  Stimmen  erhalten  haben. 

Bei  Stimmengleichheit  entncheidet  das  Lob. 

Nach  Beendigung  der  Wahl  sind  die  Stimm- 
zettel von  den  politischen  Bezirksbehörden  unter 
Beiziehung  des  Amtsarztes  auf  ihre  Echtheit  zu 
prüfen  und  sohin  ohne  vorgängige  Scrutinirung, 
gehörig  abgezählt,  nebst  einem  Pare  des  Wähler- 
verzeichnisses und  einem  kurzen  Protokolle,  aus 
welchem  die  Zahl  der  abgegebenen  Stimmzettel, 
sowie  die  bei  der  Wahlhandlung  etwa  vorgekom- 
menen bemerk enswerthen  Vorfalle  zu  entnehmen 
sind,  der  k.  k.  n.-ö.  Statthalterei  vorzulegen,  welche 
nach  erfolgter  Prüfung  des  Wahlactes  das  Wahl- 
resultat zusammenstellen  und  verlautbaren  und 
sohin  die  geeigneten  Anordnungen  wegen  der  Con- 
stituirung  der  Aerztekammer,  sowie  wegen  Nomi- 
nirung  der  den  Verbandlungen  des  n.-ö.  Landes- 
Sanitäts-Rathes  in  den  gesetzlich  vorgezeichneten 
Fällen  beiznziehenden  Kammermitglieder  und  deren 
Stellvertreter  treffen  wird. 

Der  volle  Inhalt  diener  Verordnung  ist  allen 
kammerpflichtigen  Aerzten  in  Niederösterreich  mit 
der  Einladung  zur  Betheilignng  an  der  Wahl 
unter  Hinweisung  auf  die  diesfalls  zu  gewärtigende 
besondere  Verlautbarung  bekanntzugeben. 


—   11   — 
Cholera-Nachrichten  und  Massnahmen. 

Das  Gebiet  der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  nnd  Länder  blieb  während  der 
yergiDgenen  Woche  frei  Ton  Cholera. 

In  den  galizuchen  Gerichtsbezirken  RjmAnow  und  Stanislau  wurde  die  Cholera  als  erloschen 
erklärt  und  wurden  die  auswärtig^en  Regierungen  im  Wege  des  k.  u.  k.  Ministeriums  des  Aeu^sern  von 
der  Beseiiigiing  dieser  Choleraherde  und  dem  vollständigen  Erlöschen  der  Krankheit  in  Gali/Jen  in 
Kenntnisu  g^eaetzl  Gleichzeitig  sind  die  aus  Anlass  der  Cholera  angeordneten  Yerkehrsbeschränkuogen 
in  den  geaannt<^n  Bezirken  ausser  Kraft  getreten. 

Mit  R&cksicht  auf  die  Ausbreitung  der  Cholera  in  der  Türkei  verfügte  das  k.  k.  Handels- 
ministerium  die  Anwendung  der  Bestimmungen  der  Dresdener  Sanitätsconvention  auf  Herkünfte 
ans  türkischen  Häfen. 

In  Ungarn  ist  die  Cholera  erloschen. 

Aus  Bosnien  wurden  in  der  Woche  vom  1.  bis  8.  December  aus  19  Gemeinden  102  Erkran« 
kuogen  und  aus  17  Gemeinden  Ö4  Todesfälle  an  Cholera  gemeldet,  welche  sich  nach  Kreisen  in  fol- 
gender Weise  vertheilten:  Kreis  Banjaluka,  Bezirk  Dervent:  in  Dervent  5  (1),  Bezirk  Kotorvaros:  in 
Aginoselo  4  (1),  Javorani  5  (3),  Sahinoviö  2  (2),  Zaselje  1  (1);  Kreis  Dolnja  Tuzla,  Bezirk  Breka: 
in  BjeU  (1),  Cerik  (1),  D.  Bukvik  6  (2),  D.  Szakava  5  (2),  D.  Vatunoviü  2,  Vuksiö  9  (2);  Bezirk 
Gradaeac:  in  Gradacac  11  (11),  Spionica  turska  3  (4),  Srebrenik  22  (7);  Bezirk  Maglaj:  in  Gare  1; 
Bezirk  Ylasenica:  in  Sejkoviö  12  (6);  Bezirk  Zbomik:  in  Glaviöice  Ö  i3);  Kreis  Travnik,  Bezirk 
Bngojno  in  D.  Yakuf  7  (6),  Sarajviliö  1  (1),  Voljice  1:  Bezirk  Jajce:  in  Vinac  2.  Seit  8.  December 
ist  die  Cholera  zurückgegangen  und  in  den  Städten  Dervent  und  Grada£ac  erloschen.  Die  sanitäre 
Bevisionestation  in  Dervent  wurde  daher  aufgelassen,  doch  bleibt  das  Verbot  der  Ausfuhr  von  Hadern  etc. 
ans  dem  gleichnamigen  Bezirke  auch  noch  femer  aufrecht. 

Dentschee  Reich.  Die  > Veröffentlichungen  des  Kaiserlichen  Gesundheitsamtes«  berichten,  dass 
in  Gartz  a.  O.  bei  einer  anscheinend  gesunden  Angehörigen  der  in  der  vorigen  Nummer  als 
erkrankt  geaieldeten  Person  Choleravibrionen  nachgewiesen  wurden. 

Niederlande.  In  der  Zeit  vom  2.  bis  19.  December  kam  in  Amsterdam  ein  Cholera- 
todesfall  vor. 

Spanien.  Die  Choleramassnahmen,  welche  gegen  See-Provenienzen  aus  Riga  und  Stettin  in 
Anwendung  kamen,  sind  aufgehoben,  dagegen  solche  Massnahmen  gegen  Herkünfte  aus  Tripolis  in 
der  Berberei,  Salonich  und  aus  Novorossisk  (Russland]  angeordnet  worden. 

Italien.  In  Palermo  ist  die  Choleraepidemie,  welche  in  letzter  Zeit  noch  täglich  1 — 4 
Todesfalle  yerursacht  hatte,  erloschen  und  sind  auch  in  den  Ortschaften  der  Umgebung  weitere  Fälle 
nicht  mehr  aufgetreten. 

Die  See-Sanitätsverordnung  des  königl.  Ministeriums  des  Innern  vom  25.  December,  Z.  9,  hebt 
die  am  16.  September  v.  J.  gegen  Herkünfte  aus  dem  Vereinigten  Königreiche  Grossbritannien  verfügten 
Verkehrsbeschränkungen  (siehe  Jahrgang  1893  d.  Bit.  Seite  414)  auf  und  gestattet  deren  Zulassung 
zam  freien  Verkehre  in  den  italienischen   Häfen. 

Rnssland.  Fast  in  allen  Gouvernements  ist  die  Cholera  mehr  oder  weniger  im  Rückgange 
begriffen.  Im  Gouvernement  Podolien  herrscht  die  Epidemie  noch  immer  in  ziemlich  ausgedehnter 
Terbreituno:.  In  der  zweiten  Decemberwoche  ist  in  der  Stadt  St.  Petersburg  die  Zahl  der  Er- 
bankungsfalle  erheblich  gestiegen. 

Btunanien.  Am  19.  December  ereignete  sich  in  der  Stadt  S  u  1  i  n  a  abermals  ein  cholera- 
verdächtiger  Todesfall. 

Türkei.  InConstantinopelist  in  der  zweiten  Decemberwoche  eine  erhebliche  Abnahme 
der  Zahl  der  Choleraverbreitungen  eingetreten,  in  der  Gegend  von  Eski  Cheir  ist  die  Epidemie  er- 
loschen mit  Ausnahme  von  K  u  t  a  h  i  a,  welcher  Ort  durch  einen  Cordon  abgeschlossen  wurde. 

Nachrichten  aus  Adrianopel  melden  das  epidemische  Auftreten  der  Krankheit  daselbst,  sowie 
in  Laie  Burgas,  Demotika,  Hamsabey  und  in  verschiedenen  Dörfern  des  Sandschaks 
Kirkklisse,  sowohl  unter  dem  Militär  wie  unter  der  Civilbevölkerung.  In  Salonich,  wo  man 
bis  16.  December  47  Erkrankungen  und  36  Todesfälle  an  Cholera  zählte,  ist  die  Krankheit  insbesondere 
unter  dem  Militär  und  in  der  Baracke  der  russischen  Emigranten  ausserhalb  des  Wardarthoi  es,  in 
welcher  circa  100  Personen  unter  den  ungünstigsten  hygienischen  Verhältnissen  untergebracht  sind, 
snfgetreten. 

Griechenland.  Einer  zehntägigen  Choleraquarantaine  in  den  Lazarethen  zu  Dolos  oder 
Trikkeri  unterliegen  Seeprovenienzen  der  Küstenstrecke  von  Salonich  bis  zur  griechisch-türkischen 
Grerize,  einer  fünftägigen  Observationsquarantaine  Herkünfte  von  der  Küstenstrecke  zwischen  Salunich 
(«xcl.)  und  den  Dardanellen  (europäisches  Ufer).  Die  bisher  zehntägige  Choleraquarantaine  für  Pro- 
v^ienzen  aus  Hamburg  wurde  in  eine  dreitägige  Observationsquarantaine  umgewandelt.  Schiffe,  welche 
^t  der  Abfahrt  von  Hamburg  länger  als  25  Tage  unterwegs  waren,  werden  nach  strenger  ärztlicher 
Visite  zum  freien  Verkehr  zugelassen.  Provenienzen  von  den  italienischen  Inseln,  mit  Ausnahme  jener 
^113  Palermo  und  vdn  den  Inseln  im  Golfe  von  Neapel,  werden  anstatt  der  248tUndigen  Observaiions- 
<lQartutaine  einer  strengen  ärztlichen  Visite,  Schiffe  aus  Palermo  einer  24stündigen  Beobachtung  (anstatt 


einer  fünftägigen  Qaarantaine)  nnterzogen.    B 
Tuuis  und  Bosa  —  unterliegen  anstatt  der  z4 
Persien.      Zwischen     27.     November 
meldet,    nämlich  in  Sary  45,   in  Asterabad  2t 
Teheran  19. 


ans  tunesischen  Häfen  —  ausgenommen  Viserta» 
ti  nur  mehr  einer  fanftägigen  Qnarantaine. 

Deoember    wurden     S44    GholeratoHesfälle    ge- 
uzabad   60,    in  Zendjan  145,    in  Gasoin    50,    in 


Person: 

Auszeichnungen. 

Dem  Regierungsrathe  und  emer.  Professor  d 
Geburtshilfe    an    der    Hebammenschule    in    Cze 
nowitz    Dr.    Ferdinand    S  k  i  b  i  n  s  k  i    und    dei 
Privatarzte    Dr.  Ludwig    Ritter     von  Strzelecki 
daselbst    wurde   gestattet,    den   Titel   eines   Sani- 
tatjirathes     auch     nach    dem    Anstritte    aus    dem 
Laudessanitätsrathe  zu  ftthren. 


Ernennn  ngen: 

Der  Veterinär-Concipist  bei  der  k.  k.  Statt- 
halterei  in  Linz  Sylvester  Pelscbimovsky 
wurde  zum  k.  k.  Landesthierarzt  für  Ober- 
Ostcrreieh  ernannt. 

Der  a.  o.  Professor  Dr.  Wilhelm  Czermak 
in  Innsbruck  wurde  zum  ordentl.  Professor  der 
Augenheilkunde  an  der  Universität  Innsbruck 
ernannt. 

Böhmen.  Ernennungen.  Zu  Districtsärzten: 
Dr.  Rudolf  Chmelaf  für  Brozan,  Dr.  Leopold 
Bergmann  für  Leskau ;  zu  Stadtärzten : 
Dr.  Josef  Steppan  in  Kulin,  Dr.  Karl  Per- 
ner  in  Tabor. 

Niederlassungen:  Dr.  Job.  Kukla 
in  Josefstadt. 

Mag.  pharm.  Eduard  Hocke  hat  die  Lei- 
tung der  Apotheke  »zum  Kaiser  Josef  II.«  in 
Böhmisch-Loipa  übernommen. 
Bukowina.  Aenderungen  im  Stande  der 
Amtsärzte:  Constantin  Prelicz,  Bescbau- 
thierarzt  in  Sinoutz,  wurde  zum  provis.  1.  f. 
Bezirksthierarzte  in  Starozynetz  ernannt. 
Dalmatien.  Ernennungen:  Dr.  Adam 
Verona  zum  Oemeindearzte  in  Cattaro. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Andreas  Mar- 
tinis von  Cattaro  nach  Comisa. 
Galizien.     Dr.    Emanuel    Herz    von    Prze- 
worsk  nach  Kre8/.ow,  Dr.  Josef  Orzechowski 
von  Bobowa  nach  Ryglice. 

Niederlassung:  Dr.  Leopold  Wechs- 
le r  in  Oswiecim. 

Aenderungen  im  Stande  der 
Amtspersonen:  Der  k.  k.  Bezirksthierarzt 
Dionys  Herasymovicz  in  Brody  wurde  zum 
provis.  Veterinärinspector  bei  der  k.  k.  gali- 
zischen  Statthalterei  ernannt 

Niederlassungen:  Dr.  Leon  Silber- 
mann in  Neu-Sandec. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Franz  Stok- 
losinski  von  Jazlowice  nach  Krakau ;  Dr. 
Mayer  Sokal  von  Lemberg  nach  Jaxiowice; 
Dr.  Miecislaus  Gluchowski  von  Neu-Sandec 
nach  Lemberg;    Dr.  Ferdinand  Bartmanski 


irichten. 

von  Niepolomice  nach  Myslentce;  Dr.  Le<v 
Glttcksmann  von  Bochnia  nach  Tamow; 
Dr.  Emil  Zadurowicz  von  Uhrow  nach 
Turka. 

Mag.-Pharm.  J.  Wohl  hat  die  Apotheke  in 
Sokal  käuflich  übernommen. 
Kärnten.    Uebersiedlnng:    Dr.    Josef  Fuchs- 
meyer   in   Victring  als  Bergwerksarzt  nach 
Thomasroith  in  Oberösterreich. 

Ernennungen:  Dr.  Alfred  Pö  11  zum 
Assistenten  an  der  Landesgebäranstalt. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Frans  Mally 

von  Villach  nach  Selzthal  in  Steiermark. 

Mähren.    Ernennungen:    Dr.  Franz   Janicek 

zum  Districtsarzte  in  Gross-Räigern,  Dr.  Franz 

Reitter     zum    Fabriksarzte    in    Römerstadt. 

Uebersiedlungen:  Dr,  Josef  Sowa  nach 
Napajedl. 

Niederlassungen:  Dr.  Ferdinand  Kohn 
in  Mährisch-Ostrau  ,  Dr.  Karl  P  u  b  1 1  g  in 
Schattan. 

Niederlassungen:      Dr.     Gustav 

Eisinger   und    Dr.    Karl    Rozsiwal    in 

Brunn;  Dr.  Jakob  Werner  in  Deutsch-Brodek. 

Niederösterreich.    Ernennungen:    Dr.   Josef 

Kamm  1er  zum  Districtsarzte  in  Kirchschlag. 

Niederlassungen:  Dr.  Konrad  Kersch 
bäum  in  Pitten  als  Gemeindearzt. 
Oberösterreich.  Aenderungen  im  Stande 
der  Amtsärzte:  Zu  Sanitätsassistenten  wur- 
den ernannt  Dr.  Clemens  Zechenter  für  die 
Bezirkshauptmannschaft  Linz  und  Dr.  Ludwig 
Foedinger  bei  der  k.  k.  Statthalterei. 

Niederlassungen:  Dr.  Franz  Wasser- 
burg e  r  und  Dr.  Emanuel  F  i  k  e  i  s  in  Linz; 
Dr.  Hermann  Pult  in  Schärding. 
Schlesien.  Niederlassungen:  Dr.  Josef  Ham- 
merschlag als  Fabriknarzt  in  Lichtenwerden, 
Thierarzt  Ferdinand  Zdrazila  als  Schlacht- 
hausverwalter in  Freuden thal,  Thierarzt  Ed- 
mund Heilig  in  Teschen. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Konrad  Fried- 
mann von  Teschen  nach  Wien. 

Ernennungen:  Dr.  Johann  K 1  o  s  s 
zum  Werksarzte  in  Peterswald. 
Steiermark.  Aenderungen  im  Stande  der 
Amtsärzte:  Der  provis.  Sanitätsassistent  Dr. 
Ferdinand  Wozelka  wurde  zum  definitiven 
Sanität8a.4si8tenten  ernannt. 

Niederlassungen:  Dr.  Oskar  Schainz 
in  Graz;  Dr.  Josef  Simonitsch  in  Gonobitz. 

Uebersiedlungen:  Wundarzt  Franz 
Miusker  von  Steinacb  nach  Goisern  in  Ober- 
ÖHterreich. 

Mag.-Pharm.  Alois  Trögl  hat  die  Apotheke 
1  in  Brück  a.  M.  käuflich  übernommen. 


Verantwortlicher  Redacteor:  Ludwig  Werrer.  Verlas  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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Inbalt.  Die  Typbusepidemie  in  Lemberg  1893.  —  Sanitätsgesetze  and  Verordnungen:  Verordnung 
der  Ministerien  des  Innern,  des  Handels  und  der  Finanzen,  betr.  Aufhebung  der  Verbote  der  Ein-  und 
Dürchfabr  gewisser  Waaren  ans  den  französischen  Häfen  etc.;  Erlass  des  Ministeriums  des  Innern, 
betr.  Massnahmen  beim  Auftreten  der  Influenza;  Erlass  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  die  tSgliche 
Verpflegvgebahr  im  Kronprinz  Rudolph- Spitale  in  Kairo;  Erlass  des  Ministeriums  des  Innern,  betr. 
Anneiabgabe  seitens  der  an  der  Grenze  gegen  das  Deutsche  Beich  practicirenden  Aerzte  an  Kranke 
im  Auslände;  Verordnung  des  niederösterr.  Laudesscbulrathes,  betr.  Massregeln  zur  Verhütung  der 
Weitenrerbreitung  übertragbarer  Krankheiten  durch  Schulen  etc.  —  Mittheilungen  über  sanitäre  Ver- 
bÜtaisse  und  Verfügungen  im  Auslande:  Zahl  der  Aerzte  und  Apotheker  in  der  Schweiz.  —  Cholera- 
Saehricbten  und  Massnahmen. 


Die  Typhusepidemie  In  Lemberg  1893. 

[Nsch  den  vorgelegten  Berichten  bearbeitet  im  Sanitäts-Departement  des  Ministeriums  des  Innern.) 

Schon  seit  Jahren  war  in  Lemberg  der  Abdominaltyphus  als  ständiger  Gast 
heimisch  geworden  und  alljährlich  mehrten  sich  die  sporadisch  auftretenden  Erkran- 
kungen in  solcher  Zahl,  dass  an  dem  Bestände  einer  Typhusendemie  nicht  mehr  zu 
zweifeln  war.  Bei  aufmerksamer  Betrachtung  stellte  es  sich  heraus,  dass  bei  den  Epidemien 
in  den  Jahren  1889,  1890  und  1891  stets  die  Lyczakower  Vorstadt  entweder 
den  Ausgangspunkt  für  dieselben  bildete  oder  die  zahlreichsten  Erkrankungen  aufwies, 
und  auch  während  der  Epidemie  im  Jahre  1892  bestand  in  dieser  Vorstadt  der  hart- 
näckigste und  ausgedehnteste  Seuchenherd.  Nach  dem  Ende  December  1892  erfolgten 
Erlöschen  der  Epidemie  traten  im  März  1893  abermals  in  dieser  Vorstadt  vereinzelte 
Typhuserkrankungen  auf,  die  sich  jedoch  innerhalb  sehr  kurzer  Zeit  ungemein  rasch 
an  Zahl  vermehrten  und  nach  den  früher  gemachten  Erfahrungen  zu  energischen 
Massnahmen  drängten. 

Schon  im  Jahre  1892  hatte  der  Magistrat  es  für  nothwendig  erkannt,  dass  zum 
Zwecke  der  Sanirung  der  Lyczakower  Vorstadt  der  sieche  Untergrund  durch  Anlage 
eines  Canalsystems  einer  gründlichen  Reinigung  unterzogen,  die  Hausbrunnen  gesperrt 
^d  der  Bevölkerung  unverdächtiges  Trink-  und  Nutzwasser  zugeleitet  werden  müsse, 
^  die  Verbreitung  der  Infection  in  der  Verseuchung  des  Erdbodens  und  in  dem  Ge- 
nosse verunreinigten  Wassers  zu  suchen  sei.  Wie  berechtigt  diese  Annahme  war, 
^en  auch  in  der  That  die  beim  Wiederausbruche  der  Epidemie  im  Jahre  1893 
mit  Energie  und  Umsicht  gepflogenen  Erhebungen. 

Der  untere  Theil  der  Lyczakower  Vorstadt  besitzt  nur  wenige  gegrabene  Schacht- 
brunnen und  wird  der  gesammte  Bedarf  der  Bevölkerung  an  Trink-  und  Nutzwasser 
<iurch  Zuleiten  desselben  aus  vier  Quellen  gedeckt.  In  Folge  der  in  den  Winter- 
ffionaten  1893  herrschenden  ungewöhnlich  starken  Fröste  war  das  Wasser  in  den 
ftoliren  zweier  Leitungen  eingefroren,  so  dass  die  eine  Leitung  erst  Mitte  März  1893 
fcm  öffentlichen  Gebrauche  zugängig  gemacht  werden  konnte,  die  andere  Ende  März 
^och  unbenutzbar   war,    die  dritte   Quelle   aber  ein  ungenügendes  Wasserquantum 
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lieferte,  so  dass  die  Einwohner  der  genannten  Vorstadt,  besonders  jene  der  Lyczakower, 
Franziskaner,  Bildhauer-,  Podwale-  und  der  Lyczakower  Seitengasse  durch  längere 
Zeit  auf  das  Wasser  aus  der  sogenannten  Dominicaner-Wasserleitung  angewiesen 
waren. 

Da  der  von  der  Epidemie  am  meisten  heimgesuchte  und  als  Herd  derselben  an- 
zusehende Theil  der  Vorstadt  Anfangs  nur  jene  Gassen  umfasste,  welche  von  der 
Dominicanerieitung  gespeist  wurden,  schien  die  Annahme  berechtigt,  dass  die  Ent- 
stehung und  Verbreitung  der  Seuche  auf  eine  Verunreinigung  dieser  Quelle  zurück- 
zuführen sein  dürfte. 

Bei  der  vorgenommenen  commissionellen  Erhebung  der  Dominicanerquelle 
und  der  von  ihr  versorgten  Sammelbrunnen  ergaben  sich  nachstehende  Verhältnisse. 

Im  Vorgarten  der  St.  Antonius- Volksschule  sind  zwei  Brunnen  abgeteuft,  welche 
eine  kaum  6 — 7  Meter  tiefe,  auf  eisernen  Trägern  ruhende  Betoneinfassung  besitzen 
und  oben  mittelst  Eisenplatten  eingedeckt  sind.  Beide  Brunnen  sind  unterirdisch  mit- 
einander mittelst  einer  Rohrleitung  verbunden,  welche  gleichzeitig  das  Wasser  in  einen 
als  Sammelreservoir  dienenden  Brunnenschacht  führt,  der  eine  ähnliche  Construction 
wie  die  beiden  Brunnen  besitzt.  Die  Schächte  aller  drei  Brunnen,  welche  in  ihrer 
Gesammtheit  als  Dominicanerquelle  bezeichnet  werden,  beziehen  das  Grundwasser  aus 
den  oberen  Bodenschichten. 

Bei  der  Erhebung  stellte  es  sich  heraus,  dass  der  etwas  höher  situirte  Brunnen 
nur  26  Meter  von  sehr  verwahrlosten  Aborten  und  von  einer  mit  durchlässigen  Wan- 
dungen versehenen  Senkgrube  eines  Hauses  entfernt  ist,  in  welchem  eine  Schank- 
wirthschaft  sich  befindet,  und  dass  kaum  3  Meter  vom  Sammelbrunnen  entfernt  ein 
in  hygienischer  Beziehung  ziemlich  vernachlässigtes  Haus  steht.  Unter  diesen  localen 
Verhältnissen  ist  die  Annahme  naheliegend,  dass  das  Grundwasser  bei  seinem  Laufe 
durch  den  mit  Abortjauche  und  wahrscheinlich  auch  mit  menschlichen  Dejecten  in- 
ficirten  Boden  in  hohem  Grade  verunreinigt  wird,  eventuell  auch  mit  "Infeciions- 
keimen  belastet,  in  die  Brunnenschächte  gelangt.  Eine  massanalytische,  im  Laboratorium 
des  k.  k.  Landessanitätsrat hes  durchgeführte  Untersuchung  einer  aus  dem  Sammel- 
schachte entnommenen  Wasserprobe  bestätigte  diese  Voraussetzung,  indem  in  einem 
Liter  148  mg  Chloride  und  15*2  mg  organische  Substanzen  vorgefunden  wurden.  Eine 
bereits  1887  durch  den  Stadtchemiker  vorgenommene  Analyse  hatte  182  mg  Nitrate 
in  einem  Liter  Wasser  ergeben.  Im  Verfolge  der  weiteren  Erhebungen  wurde  durch 
die  von  Dr.  K  r  o  k  i  e  w  i  c  z  durchgeführte  bacteriologische  Untersuchung  in  dem  Wasser 
der  Dominicanerquelle  das  Vorhandensein  E  b  e  r  t  h  'scher  Typhusbacillen  nachgewiesen. 
Folgerichtig  musste  daher  der  Genuss  von  inficirtem  Wasser  aus  der  Dominicanerquelle 
als  Ursache  der  Typhuserkrankungen  angesehen  werden,  für  welche  Auffassung  das 
rapide  Zurückgehen  der  Epidemie  nach  erfolgter  Absperrung  dieser  Quelle  unwider- 
leglich spricht.  In  welch'  innigem  Zusammenhange  die  Verbreitung  und  der  Verlauf 
der  Seuche  mit  dem  Bezüge  des  besagten  Quellwassers  stand,  lässt  sich  am  besten 
aus  dem  Gange  der  Epidemie  entnehmen. 

Schon  bei  der  Epidemie  im  Jahre  1892,  welche  vom  16.  October  bis  Ende  De- 
cember  anhielt  und  von  141  Erkrankten  (70  Männer,  64  Weiber,  7  Kinder)  41  =  29*08  7o 
letale  Fälle  verursachte,  entfiel  die  Mehrzahl  der  Erkrankungen  auf  die  Lyczakower 
Vorstadt.  Beim  Wiederausbruche  der  Epidemie  kamen  die  ersten  Erkrankungen  aber- 
mals in  dieser  Vorstadt  vor  und  entfallen  auf  dieselben  die  Mehrzahl  der  Typhusf&lle 
(201  =  64*2  7o)  während  der  ganzen  Epidemie.  Mit  dem  Tage  des  Absperrens  der 
inficirten  Dominicanerquelle  am  25.  März  nahm  jedoch,  wie  dies  aus  der  nebenstehen- 
den Tabelle  ersichtlich  ist,  die  Zahl  der  Typhusfalle,  namentJich  in  der  Lyczakower 
Gasse,  auffallend  ab,  indem  die  Zuwächse  daselbst  in  den  einzelnen  Berichtsperioden 
von  93  auf  74,  20,  10,  5,  2,  l  herabsanken,  während  jene  in  den  übrigen  Stadt- 
theilen  constant  blieben.  Mit  Rücksicht  auf  die  Vertheilung  der  Krankheitsfälle  im 
Vergleich  zur  Einwohnerzahl  in  den  einzelnen  Stadtvierteln  in  Lemberg  mussten  in  der 
Lyczakower  Vorstadt  ein  Epidemieherd,  die  übrigen  Erkrankungen  in  den  anderen 
Stadttheilen   als  sporadische  Fälle  angenommen  werden. 
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Während  der  ganzen  Epidemie  waren  313  Personen  (146  Männer,  118  Weiber, 
49  Kinder)  erkrankt  und  von  diesen  20  =,1377o  Männer,  12  =  10*1%  Weiber 
und  4  =  8**/o  Kinder,  zusammen  36  =  11*5%  gestorben.  In  der  Garnison  wurden 
von  der  Krankheit  4  Officiere  und  5  Personen  des  Mannsehaftsslandes,  welche  in 
dem  Epidemierayon  wohnten,  und  3  Mann  aus  der  Kaserne,  von  denen  2  als  Putzer 
bei  den  in  der  inficirten  Vorstadt  wohnenden  Oflficieren  in  Verwendung  gestanden 
waren,  befallen.  Mit  Einschluss  dieser  12  Militärpersonen  stieg  die  Zahl  der  Erkrankten 
auf  325.  Ausser  diesen  12  activen  Militärs  und  5  städtischen  Polizeisoldaten,  welche 
den  Wachedienst  in  der  Polizeistation  der  Lyczakower  Vorstadt  zu  versehen  hatten, 
betrafen  die  anderen  Erkrankungsfälle  nur  Personen  aus  dem  Civilstande,  welche  mit 
Ausnahme  von  36  im  städtischen  Epidemiespitale  verpflegten  Personen  sämmtlich  in 
häuslicher  Pflege  standen.  Das  Epidemiespital  wurde  Ende  Mai  geschlossen,  nachdem 
?eit  6.  Mai  eine  Aufnahme  Neuerkrankter  nicht  mehr  stattgefunden  hatte,  und  endlich 
am  24.  Juni  1893  die  Epidemie  als  erloschen  erklärt. 

Da  das  wiederholte  Auftreten  von  Typhusepidemien  in  der  Lyczakower  Vorstadt 
mit  den  sanitären  üebelständen  daselbst  in  Zusammenhang  gebracht  werden  musste 
tind  das  ungemein  rasche  Ansteigen  der  Erkrankungen  in  der  Zeit  vom  18.  zum 
24.  März  von  9  auf  51  Fälle  ein  rasches,  entschiedenes  Handeln  hinsichtlich  der 
Durchführung  der  Assanirungsarbeiten  erheischte,  wurden  in  der  vom  Landessanitäts- 
referenten einberufenen  Versammlung  von  Sanitätsorganen  und  Vertretern  der  Stadt 
sachgemässe  Vorschläge  für  ein  zielbewusstes  Vorgehen  hinsichtlich  der  zunächst  durch- 
zuführenden Schutz-  und  Tilgungsmassnahmen  dem  Stadtmagistrate  in  Antrag  gebracht 
^  hiebei  das  Schwergewicht  auf  die  schleunige  Durchführung  der  Canalisation  und 
&  Beschaffung  von  unverdächtigem  Wasser  gelegt.  Der  Gemeinderath  hatte  schon 
anlässlich  der  Epidemie  im  Vorjahre  für  die  Herstellung  und  den  Ausbau  des  Canal- 

*)  Am  25.  März  wurde  die  Dominicanerquelle  gesperrt. 

**)  Die  Zahl  der  Erkrankungen  steigt  nach  Einrechnung  von  12  Militfirpersonen  auf  325. 
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netzes  in  der  Stadt,  namentlich  in  der  Lyczako wer  Vorstadt,  den  Betrag  von  120.000  fl. 
in  das  Präliminare  des  Jahres  1892  eingestellt^  doch  hatten  die  nothwendigen  Arbeiten 
mit  Rücksicht  auf  die  ungünstige  Jahreszeit  noch  nicht  in  Angriff  genommen  werden 
können.  Es  konnten  daher  nur  solche  Torkehrungen  activirt  werden,  welche  einen 
augenblicklichen  Erfolg  erwarten  Hessen.  In  erster  Linie  wurde  seitens  des  Magistrates 
die  Dominicanerquelle  und  alle  von  ihr  gespeisten  Hydranten  abgesperrt,  den  Ein- 
wohnern gesundes  Nutz-  und  Trinkwasser  in  besonderen  Wasserwagen  zugeführt ; 
später  wurde,  nachdem  die  Rohrleitungen  aus  dem  Bereiche  der  Canäle  und  des 
Baches  Pasieczka  verlegt  worden  waren,  den  Hydranten  gutes  Wasser  aus  den  so- 
genannten Piaristen-  und  Wenglinskiquellen  zugeleitet;  die  Hausbrunnen  blieben  für 
immer  gesperrt.  Der  Reinigung,  Reinhaltung  und  Desinfeetion  der  Häuser,  Hofräume, 
Aborte,  Senkgruben  und  Canäle  wurde  die  vollste  Aufmerksamkeit  zugewendet,  die 
Häuser  täglich  von  einem  Magistratsbeamten  inspicirt  und  die  Vornahme  der  Des- 
infectionen  von  demselben  überwacht.  Die  Desinfeetion  geschah  auf  Kosten  der  (ie- 
raeinde  und  war  mit  der  Zubereitung  der  Desinfectionsflüssigkeit  der  Stadtchemiker 
betraut.  Die  Hausbesorger  führten  Controlbücher,  in  welchen  die  stattgefundene 
Reinigung  des  Hauses  vorgemerkt  wurde.  Beim  Nachlassen  der  Fröste  wurde  die 
Reinigung  der  Canäle  systematisch  vorgenommen  und  in  der  Zeit  vom  7.  bis  20.  Mai 
23  Canäle  in  der  Lyczakower  Vorstadt  gereinigt  und  endlich  mit  dem  Baue  undurch- 
lässiger Canäle  daselbst  mit  23.  Mai  begonnen. 

Von  der  Polizeidirection  wurde  den  Fuhrwerksbesitzern  der  Transport  von 
Kranken  in  ihren  Wagen  untersagt  und  zu  diesem  Zwecke  ausschliesslich  von  der 
Gemeinde  desinficirbare  Ambulanzwagen  beigestellt.  Der  Lebensmittelverkauf  wurde  einer 
strengen  Beaufsichtigung  unterstellt,  die  Bevölkerung  mit  den  beim -Herrschen  von 
Infectionskrankheiten  überhaupt  und  beim  Typhus  insbesondere  zu  ergreifenden  Vor- 
sichtsmassregeln bekannt  gemacht  und  belehrt,  wie  man  sich  vor  Ansteckung  schützen 
und  der  Weiterverbreitung  der  Seuche,  erfolgreich  entgegentreten  solle.  Der  Verkehr 
mit  Kranken  wurde  möglichst  eingeschränkt,  das  städtische  Epidemiespital  am 
30.  März  eröffnet  und  die  genaue  Beobachtung  der  Anzeigepflicht  bei  Typhusfallen 
in  Erinnerung  gebracht.  Seitens  der  Aef/Xe  wurde  täglich  die  Meldung  über  die  zu- 
gewachsenen ErkrankungsföDe  und  den  Verlauf  der  Epidemie  sowohl  dem  Stadt- 
magistrate, als  der  Statthalterei  erstattet. 

Mit  Rücksicht  auf  die  zur  Durchführung  gelangten  Massnahmen,  die  vor- 
genommenen Assanirungsarbeiten,  den  Ausbau  eines  Canalsystems  und  die  Sicherung 
des  Bezuges  eines  unverdächtigen  Nutz-  und  Trinkwassers  ist  die  Hoffnung  berechtigt, 
dass  künftighin  das  Auftreten  von  Typhuserkrankungen  in  Lemberg  nicht  mehr  den 
Charakter  von  Epidemien  annehmen  wird. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Verordnung  der  k.  k.  Ministerien  des 
Innern,  des  Handels  und  der  Finanzen 
vom   31.  December  1893,    K.  Gh.   Bl. 

1894,  Nr.  3, 

b«treflr«nd  die  AafliebnBir  «i^r  nttti  ^«n  Ver- 
orda«iiir«n  ▼om  21.  Juli  189S  (B.  O.  Bl. 
Mr.  180)*)  und  ▼om  27.  September  180S  (R. 
Ct.  Bl.  Nr.  147)**)  erlasseneii  Terbote  der 
Ein-   und    Dnrchfnhr  fcewlsser    W»sreit    aus 


*)  Siehe  Jahr«.  1893  d.  Bl.,  S.  262. 
**)      »  »  >       »      »      >   480. 


den  franattslselien  Hilfen  Im  Ch>lfe  von  I^yon 
and  anM  den  an  dieselben  gprensenden  Depar- 
tententa  Heranlt  und  Oard,  dann,  ans  Rn- 
münlen;  ferner  die  Erlassnng:  von  Terbote- 
bestlmmnniT^n  ircff«nüber  der  enroplfclseben 
nnd  aalatlaetaen  Türkei. 

Mit  Rücksicht  auf  die  derzeitigen  Gesandheita- 
Verhältnisse  im  AnsUnde  werden  im  Einvernehmen 
mit  der  königlich  ungarischen  Begierung  die  mit 
den  Verordnungen  vom  21.  Juli  1893  (R.  G.  Bl. 
Nr.  120)  und  vom  27.  September  1893  (R.  G.  Bl. 
Nr.  147)    erlassenen  Verbote  der  Ein-  und  Durch- 
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fahr  gewisser  Waaren  aus  den  franzöaiachen  Häfen 
im  Golfe  von  Ljon  and  aus  den  Departements 
Heraalt  und  Gard,  so  wie  aus  Rumänien  auf- 
gdioben. 

Hingegen  werden  die  auf  Orund  der  Verord- 
oong  vom  3.  Juni  1893  (K.  G.  B.  Nr.  88)*) 
gegan&ber  Russland  bestehenden  Verbote  auf  die 
earopäische  und  asiatische  Türkei  ausgedehnt. 

Die  Verordnung  tritt  mit  dem  Tage,  an  welchem 
sie  den  betreffenden  Zollämtern,  bezw.  Seesanitäts- 
behörden bekannt  wird,  in  Kraft. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
iBnem  vom  20.  December  1893, 
L  30.823,  an  alle  politlsehen  Landes- 
kehSrden,  mit  Ausnahme  Jener  in 
NiederSsterreich, 

hetreflrend  lE»ssift»liiiieii  beim  Auftreten  der 

Imflnensa. 

Kaeh  einem  Berichte  der  niederSsterreichisehen 
Stattbalterei  ist  in  letzter  Zeit  in  Wien  die  In- 
foenza  in  epidemischer  Verbreitung  aufgetreten. 

Hieron    wird   die    k.  k mit  der 

Anffordernng  in  Kenntniss   gesetzt,    fttr  den    Fall, 


als  diese  Krankheit  auch  im  dort&mtliehen  Ver- 
waltuugsgebiete  epidemisch  auftreten  sollte,  aiiher 
die  Anzeige  zu  erstatten,  im  Uebrigen  aber  im 
Sinne  des  hierortigen  Erlasses  vom  10.  December 
1889,  Z.  22.988,*)  vorzugehen. 


*)  Siebe  Jfthrg.  1893  d.  Bl.,  8.   195. 


£rlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
Innern  vom  29.  December  1893^ 
Z.  31.476,  an  alle  politischen  Landes- 

behSrden, 

betreffend  die  tüsllehe  Terplleflrsirebtttar  Im 
Kronprina  Bitdolpli-apltele  In  Kairo. 

Zufolge  Zuschrift  des  k.  u.  k.  Ministeriums 
des  Aeussem  vom  23.  December  1893,  Z.  49.967, 
beträgt  die  tägliche  VerpflegsgebÜhr  in  dem  mit 
dem  Oeffentlichkeitsrechte  ausgestatteten  Kronprinz 
Eudolph-Spitale  in  Kairo  fttr  die  I.  Classe  40,  die 
II.  Classe  25  und  für  die  UI.  Classe  10  ägyptische 
Tarifpiaster  (1  Tarifpiaster  =  26  Centimes). 

HieYon  wird  die  k.  k im  Nach. 

hange  zum  h.  o.  Erlasse  vom  10.  Juli  1893, 
Nr.  15.904,**)  zur  Verlautbarung  und  Mittheilung 
an  den  dortigen  Landesausschuss  in  die  Kenntniss 
gesetzt. 


*)  Siehe  Jahrg.  1889  d.  Bl.,  S.  467. 
**)  Siehe  Jahrg.  1893  d.  BI.,  S.  862. 


Iriaas  des  k.  k.  Minisieriiims  des  Innern  vom  13.  December  1893,  Z.  ad  27.364,  an  die  poli- 

tisehen  Landesbehörden  in  Cküizien,  Schlesien,   Mähren,   Böhmen,   Oberösterreich,   Salzburg 

nnd  Tirol -Vorarlherg, 

betreffend  die  Arzneiabgabe  seitens  der  an  der  Grense  gegen  das  Deutsche  Reich   praoticlrenden  Aerzte 

an  Kranke  im  Auslande.*) 

Anlitsalicb  eines  besonderen  Vorfalles  wurden  mit  der  Begierung  des  Deutschen  Reiches  Verhand- 
yangen  wegen  gleichmfissiger  Anwendung  der  Bestimmungen  der  Uebereinkunft  zwischen  Oesterreich- 
Uogam  und  dem  Deutschen  Reiche  vom  30.  September  1882,  R.  O.  Bl.  Nr.  120  ex  1883,  betreffend 
^e  Abgabe  von  Arzneimitteln  an  ausländische  Kranke  durch  die  an  der  Grenze  practicirenden  Aerzte, 
i^epflogen. 

Dem  Krgebnisse  dieser  Verhandlungen  zufolge  sind  die  gedachten  Sanitfttspersonen  nicht  be- 
rechtigt, jenen  Kranken,  die  sie  auf  fremdem  Gebiete  behandeln,  irgendwelche  Medicamente  —  den  Fall 
dringender  Lebensgefahr  ausgenommen  —  zu  verabreichen,  oder  denselben  solche  durch  die  Post  oder 
durch  Mittelspersonen  zu  übersenden. 

Dagegen  besteht  kein  Anstand,  dass  jenen  Kranken,  welche  persönlich  den  Arzt  in  seinem  Wohn- 
orts consultiren,  aus  dessen  Hau8.ipotheke  die  erforderlichen  Arzneien  unter  den  für  die  Hausapotheken 
▼orgezeichneten  Bedinguufren  verabfolgt  werden. 

Die  k.  k wird  aufgefordert,    sämmtliche  politische  Behörden  des  Grenzgebietes 

gc^n  Deutschland  hievon  mit  der  Weisung  in  Kenntniss  zu  setzen,  alle  die  Praxis  jenseits  der  Grenze 
ansubenden  Heilpersonen  zar  strengsten  Damachachtung  zu  verständigen  und  darüber  zu  wachen,  dass 
aach  von  den  ausländischen,  die  Praxis  im  Grenzgebiete  ausübenden  Aerzten  nach  denselben  Grund, 
•itien  vorgegangen  werde. 


*)  Yergl.  Mloisterialerlas^  vom  27.  Aogast  189i,  Z    18.768,  S.  405  des  Jahrg.  1892  d.  Bl. 
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(Verordnung  des  k.  k.  niederösterreiohisohen  Landessohiilrathes  vom  15.  Juni  1893,   Z.  4298 

enthaltend  eine  theilweise  Abänderong  der  Verordnung  vom  6.  Juni  1888,  Z.  3776,  L.  G.  BL 

Nr.  40, 

betreffend  Massregeln  zur  Verhütung  der  Weiterverbreitung  übertragbarer  Krankheiten  durch  Schulen,   Lehr- 

und  Erziehungsanstalten. 

L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  29. 

Der  k.  k.  niederösterreichische  Landesschulrath  findet  im  Einvernehmen  mit  der  k.  k.  nieder- 
österreichischen  Statthalterei  die  §§  4,  12  und  14  der  Verordnung  vom  6.  Juni  1888,  Z.  3776,  L.  G.  BI- 
Nr.  40,  in  nachstehender  Weise  abzuändern,  bezw.  zu  ergänzen: 

§4. 

Die  schulpflichtigen  Wohnung^genossen  eines  Erkrankten  sind  bei  Keuchhusten,  sobald  sich  an 
ihnen  die  ersten  Symptome  eines  Katarrhs  der  Luftwege  zeigen,  bei  allen  übrigen  In fectionskraukheiten 
aber  unbedingt  rom  Schulbesuche  auszuschliessen. 

Der  politischen  Bezirksbehörde  aber  bleibt  es  überlassen,  in  besonderen  Fällen  bei  Entstehung 
Yon  Localepidemien  oder  bei  Bildung  von  Epidemieherden  Veranlassung  zu  treffen,  dass  nach  Um- 
ständen die  Kinder  eines  Theiles  eines  Hauses  oder  selbst  eines  ganzen  Hauses  vom  Schulbesuche  aus- 
geschlossen  werden. 

§  12. 

Ist  in  der  im  gemeinschaftlichen  Haushalte  lebenden  Familie  eines  im  Schulgebäude  selbst 
wohnenden  Schulorganes  eine  Infectionskrankheit  ausgebrochen,  so  haben  der  betreffende  Bedienstete 
und  alle  Mitglieder  seiner  Familie,  welche  mit  ihm  in  derselben  Wohnung  zusammenleben,  auf  die 
Daner  der  Ansteckungsgefahr  sich  jedes  Verkehrs  mit  anderen  Schulorganen,  mit  den  Schülern  und 
mit  deren  Familien  gänzlich  zu  enthalten  und  es  ist  daher  der  betreffende  Functionär  auch  vom  Schul- 
dienste für  so  lang  fernzuhalten,  bis  durch  den  Amtsarzt  (§  2)  die  Beseitigung  der  Gefahr  der  Weiter- 
verbreitung der  Krankheit,  sowie  die  Durchführung  der  Desinfection  constatirt  worden  ist. 

Bei  Keuchhustenerkrankungen  in  der  Familie  eines  im  Schulgebäude  wohnhaften  Schulorganes 
hat  sich  dasselbe,  wenn  sich  bei  ihm  die  ersten  Symptome  eines  Katarrhs  der  Luftwefre  zeigen,  dem 
Amtsarzte  vorzustellen,  welcher  zu  entscheiden  hat,  ob  dies  Schulorgan  sich  vom  Dienste  zu  ent- 
halten hat. 

§  u. 

Lehrpersonen  an  öffentlichen  und  Privat-,  Volks-,  Bürger-,  Mittelschulen  und  an  Lehrer-  und 
Lehrerinnen-Bildungsanstalten,  ferner  an  öffentlichen  Privathandelsschulen  und  an  den  dem  k.  k. 
niederösterreichisehen  Landesschulrathe  unterstehenden  gewerblichen  Lehranstalten,  in  deren  mit  ihnen 
in  gemeinschaftlichem  Haushalte  lebenden  Familien  eine  Infoctiouskrankheit  aufgetreten  ist,  haben  sich 
insolani^e  der  Ertheilung  des  Un törichtes  in  der  Schule  oder  Anstalt  und  des  Verkehres  mit  derselben 
SU  enthalten,  bis  vom  Amtsarzte  (§  2)  die  Beseitigung  der  Ansteckungsgefahr  constatirt  ist. 

Bei  Kenchhustenerkrankungen  in  ihrer  Familie  haben  sich  dieselben  Personen,  sobald  sich  bei 
ihnen  die  ersten  Symptome  eines  Katarrhs  der  Luftwege  einstellen,  dem  Amtsarzte  vorzustellen,  welcher 
zu  entscheiden  hat,  ob  die  Lehrperson  sich  vom  Schuldienste  zu  enthalten  hat. 


Mittheilungen  Über  sanitäre  Verhältniese  und  Verfügungen  im  Auslände. 

Zahl  der  Aerste  und  Apotheker  in  der  Schweiz. 

Das  eidgenössische  statiptische  Bureau  veröffentlicht  in  dem  46.  Wochenbulletin  über  die  Volks- 
bewegung eine  Uebersicht  der  Zahl  der  Aerzte  und  Apotheker  iu  der  Schweiz.     Man  zählte 


anf  10.000  Einwohner  kommen 

im  Jahre 

Aerzte 

Apotheker 

Aerste 

Apotheker 

1890      .      . 

.     1530 

459 

5-2 

1-6 

1891      . 

1557 

463 

53 

1-6 

1892    . 

1634 

501 

55 

1-7 

1893    .     . 

.     1656 

503 

5*5 

1-7 
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Im  Jabre  1893  befanden  sich: 


im    Canton 


Aente 


Apotheker 


kommen   auf  10.000  Einwohner 


Aerzte 


Apotheker 


Aargan 

Appenzell  A.  Rh 
Appenzell  I.  £h. 
Basel land  . 
Baselstadt 
Bern  .  .  . 
Fieiborg'  . 
St.  Gallen 
Genf .  .  . 
Glanifl 
Graubünden 
Lnzem  .  . 
Neaenbarg 
Nidwaiden 
Obwalden 
Schaff  hausen 
Schwyz  .  . 
^^olotbnm  .  . 
Tessin  .  . 
Thurgau  .  . 
üri  ,  . 
Waadt  .  .  . 
Wallin  . 
Zürich  .  .  . 
Zag   ...    . 


93 
22 

2 
21 
77 

220 
33 

134 

118 

18 

74 

86 

67 

9 

8 

29 

31 

30 

87 

68 

6 

145 
30 

243 
15 


37 

5 

1 

2 

21 

52 

18 

19 

19 

3 

12 

13 

33 

1 

1 

12 

6 

7 

50 

11 

2 

81 

17 

49 

1 


4-9 
49 
1-5 
3-3 
97 
4-0 
2-7 
5-6 
10-8 
5-4 
7-6 
ß-3 
60 
70 
5-4 
7-7 
6-2 
3-4 
6-8 
5-4 
3-5 
5-6 
29 
6-9 
65 


1-9 
0-9 
0-8 
0-3 
26 
10 
1-5 
0-8 
4*5 
0-9 
1-2 
1-0 
2-9 
0-8 
07 
3-2 
1-2 
0-8 
3-9 
10 
1-2 
31 
1-7 
1-4 
0-4 


Cholera- Nachrichten  und  Massnahmen. 

In  Galizien  wurde  bei  einer  am  27.  December  erkrankten  und  am  31.  gestorbenen  Person 
(Glaserhfrau  Ruchle  Hartmajer)  in  Lutowiska,  polit.  Bez.  Lisko,  Koch^sche  Kommabacillen  nach- 
gewiesen. Die  in  Folge  dieses  Erkrankungsfalles  in  der  Gemeinde  Lutowiska  veranlasste  Haus- 
absDchung  führte  zur  Entdeckung  weiterer  drei  Fälle  (Petrow  Nastia,  Taglöhnerin,  Eis  Eisig,  Taglöhner, 
Bodnar  Katharina,  Taglöhnerin)  und  die  gepflogenen  Erhebungen  ergaben,  dass  zwei  andere  Personen 
(EiB  Samuel  und  Eis  Hersch)  kurz  vorher  angeblich  an  Darmkrankheiten  muthmasslich  aber  an  Cholera 
(gestorben  waren.  Die  strengsten  Massnahmen  wurden  sofort  eingeleitet  und  umfassende  Vorkehrungen 
Siegen  eine  Weiterverbreitnng  durchgeführt. 

Die  sanitäre  Revision  der  aus  Italien  kommenden  Reisenden  in  Görz  und  Pontafel  ist  auf- 
gehoben und  wurden  die  k.  u.  k.  Consularämter  in  italienischen  Küstenstädten  vom  k.  u.  k.  Mini- 
Eterinm  des  Aeussem  beauftragten  Fällen  der  Rückkehr  von  Auswanderern  aus  choleraverdächtigen 
Ländern,  von  dem  Eintreffen  meser  Personen  die  Polizei-,  bezw.  politische  BezirksbehOrde  der  be- 
treffenden Eintrittsgrenzntation  oder  doch  die  betreffende  politische  Landesbehörde  in  Kenntniss  zu 
Ktzen.  Die  L*andesbehÖrden  der  Grenzländer  wurden  angewiesen,  die  sanitäre  Revision  der  Ankömm- 
linge und  Effecten,  sowie  die  Desinfection  der  in  verdächtiger  Weise  beschmutzten  Wäsche  und  Kleider 
derselben  zu  veranlassen  und  die  politischen  Behörden  der  Bestimmungsorte  von  dem  Eintreffen  solcher 
Personen  in  Kenntniss  zu  setzen. 

Der  Wiener  Magistrat  hat  die  sanitäre  Revision  der  aus  Galizien,  Ungarn,  Rumänien  und 
Italien  in  Wien  eintreffenden  Reisenden  eingestellt.  Reisende  aus  Russland  unterliegen  noch  bis  auf 
Weiteres  der  sanitären  Revision  und  auch  der  beim  städtischen  Lagerhause,  sowie  der  am  Praterquai 
activirte  sanitäre  Revisionsdienst  wird  vorläufig  aufrecht  erhalten. 

Bosnien  tind  Herzegovina.  In  der  Woche  vom  8. — 15.  December  wurden  aus  19  Gemein- 
den 50  Erkrankungs-  und  aus  15  Gemeinden  26  Todesfalle  an  Cholera  angezeigt,  nämlich:  Kreis 
Banjaluka:  in  Banjaluka  3  (1),  Bezirk  D  e  r  v  e  n  t  ans  Dervent  1  Todesfall,  Bezirk  K  o  t  o  r- 
Taros  in  Javorani  2  (1),  in  ^ahinovce  1,  Bezirk  Tesanj  in  Öavka  5  (4);  Kreis  Dolnja  Tuzla: 
Bezirk  Bf-cka  in  Bijela  4  (1),  Brka  1,  D  Bukvik  5  (3),  D.  Skakava  2,  G.  Bukvik  4  (1),  Kozjak  1, 
^aksic  1,    Bezirk  Gradaöac  in  Gradadac  1  (2),   Spionica  turska  1,  Srebrenik  3  (3),  Zabor  gornj  4, 
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Bezirk  Gracftnica  in  Gracanica  1  (1),  Bezirk  Maglaj  im  Gare  1  (1),  Bezirk  Vlaaenica  in 
Sejkovic  8  (1);  Kreis  Travnik:  Bezirk  Bugojno  in  D.  Yakaf  1  (2),  in  Oborci  mahala 
Sntare  4  (3)  Erkranknngs-  (Todes-)  fälle.  Die  im  Bezirke  Tesanj  ang^ezeigten  Fälle  kamen  unter 
Holzarbeitern  im  Waldgebiete  Cavka  vor,  blieben  aber  Dank  den  sofort  eingeleiteten  energischen  Mass- 
nahmen isolirt. 

Auf  der  Bahnbaulinie  D.  Yakaf— Jajce  kam  der  letzte  Cholerafall  am  12.  December  vor  und 
warden  mit  Rücksicht  auf  das  Erlöschen  der  Epidemie  die  angeordneten  Choleramassnahmen  aufgehoben. 

DeutscheB  Reich.  Einer  im  »Deutschen  Beichsanzeigerc  am  30.  December  enthaltenen 
Mittheilung  zufolge  sind  seit  dem  8.  December  dem  kaiserlichen  Gesundheitsamte  noch  6  Cholerafllle 
(aus  Gartz  a.  O.,  Fürstenwalde  im  Kreise  Lebus  und  aus  einem  Krankenhause  des  Kreises  Nieder- 
bamim)  angezeigt  worden.  Darunter  befanden  sich  aber  4,  in  welchen  bei  anscheinend  gesunden  Per- 
sonen Choleravibrionen  nachgewiesen  wurden  und  deren  rechtzeitige  Erkennung  fUr  die  Bekämpfung  der 
Seuche  von  grOsntem  Werthe  war.  Der  letzte  Fall  wurde  am  22.  December  festgestellt  und  sind  seither 
weitere  Fälle  nicht  bekannt  geworden. 

Während  im  Jahre  18^2  im  Deutschen  Reiche  die  Zahl  der  constatirten  Cholerafalle  19.719 
(8Ö90  Todesfälle)  betragen  hatte  und  vom  1.  Jänner  bis  4.  März  1893  noch  weitere  213  Erkrankungen 
und  89  Sterbefälle  an  Cholera  gefolgt  waren,  führte  das  Wiederauftreteu  der  Krankheit  im  letzten 
Sommer  nach  den  dem  kaiserlichen  G^undheitsamte  zugegangenen  Nachrichten  nur  mehr  zu  569  Er- 
krankungen, von  denen  288  mit  Tod  endeten.  Ausserdem' wurden  bei  92  anscheinend  gesunden  Per 
Munen,  welche  fast  alle  nachweislich  mit  Cholerakranken  in  Beziehungen  gestanden  waren,  Komma- 
bacillen  nachgewiesen.  Trotz  der  in  Folge  Bestandes  der  Cholera  in  mehreren  östlichen  und  westlichen 
Nachbarstaa^n  dem  Vorjahre  gegenüber  erhöhten  Gefahr  einer  Einsclileppung  der  Seuche  wurde  durch 
die  von  den  massgebenden  Behörden  angeordneten  zielbewussten  Massnahmen  eine  weitere  Verbreitung 
der  Cholera  hintangehalten. 

Schweiz.  Der  Bundesrath  hat  die  für  den  Personen-,  Gepäcks-  und  Waarenverkehr  erlassenen 
Massnahmen  zur  Abwehr  der  Cholera  ausser  Kraft  gesetzt. 

Italien.  Einer  amtlichen  Mittheilung  vom  29.  December  zufolge  ist  in  Palermo  seit  acht 
Tagen,  in  den  übrigen  italienischen  Städten  seit  mehr  als  einem  Monat  kein  Cholerafall  vorgekommen 
und  Italien  daher  seuchenfrei. 

Rassland.  Die  Cholera  ist  allenthalben  im  Zurückgehen  begriffen.  In  der  dritten  Decembor- 
woche  war  nur  im  Kreise  Balta  (Gouvernement  Podolien)  eine  nicht  unbedeutende  Steigerung  der  Inten- 
sität der  Epidemie  bemerkbar. 

Rumänien.  Mit  Rücksicht  auf  das  Erlöschen  der  Cholera  in  Oesterreich- Ungarn  wurde  die 
»anitäre  Revision  der  Reisenden  und  ihrer  Effecten  und  die  Desinfection  in  Verciorova  und  Turn-Severin 
aufgehoben  und  die  Grenze  zwischen  Riu-Vadului  und  Verciorova  wieder  geöffnet. 

Balgarien  hält  die  in  Hebitschevo  activirte  achttägige  Quarantaine  mit  Rücksicht  auf  den 
Bestand  einer  Choleraepidemie  in  der  Türkei  aufrecht.  Für  Reisende  und  Provenienzen  aus  Russland 
wurde  die  Quarantaine  auf  fünf  Tage  herabgesetzt. 

Serbien.  Aus  der  Türkei  oder  aus  Bulgarien  kommende  Reisende  werden  an  der  Grenze  einer 
sanitären  Revision  und  während  ihres  Aufenthaltes  im  Lande  einer  Beobachtung  unterzogen. 

Türkei.  Aus  Constantinopel  wird  in  der  dritten  Decemberwocbe  ein  Zurückgehen  der 
Zahl  der  Cholerafälle  auf  20 — 25  pro  Tag  gemeldet.  In  Adrianopel  sind  keine  weiteren  Er- 
krankungen aufgetreten.  In  Demotika  und  Lule  Burgas  scheint  sich  ein  Epidemieherd  auszu- 
bilden. In  Salouich  gewinnt  die  Krankheit  keine  wesentliche  Verbreitung.  Von  ihrem  ersten  Auf- 
treten bis  12.  December  befanden  sich  im  Militärspitale  24  Kranke,  von  denen  19  starben,  unter  der 
Civilbevölkerung  kamen  zwischen  13.  und  18.  December  21  Erkrankungen  und  19  Todesfälle  vor.  In 
Dörfern  der  entfernteren  Umgebung  wurden  verdächtige  Fälle  constatirt.  Auch  aus  Trapezunt  wird 
ein  milderes  Auftreten  der  Epidemie  gemeldet.  Nachrichten  aus  Samsun  melden  das  Vorkommen 
cboleraverdächtiger  Fälle  im  Districte  Terme.  In  Tripolis  ist  unter  der  Civilbevölkerung  kein  weiterer 
Cholerafall  aufgetreten.  Im  Militärspitale  kamen  zwischen  11.  und  18.  December  14  Todesfälle  vor.  In 
Bagdad  ist  die  Krankheit  im  Erlöschen.  ^ 

lieber  Conseilsbeschluss  wurde  der  Verkehr  zwischen  verseuchten  Häfen  freigegeben  und  findet 
diese  mildernde  Anordnung  auch  auf  Provenienzen  aus  Batum  Anwendung.  Die  betreffenden  Schiffe 
unterliegen  nur  einer  ärztlichen  Visite,  eventuell  auch  Desinfection.  Die  zehntägige  Quarantaine  gegen 
Provenienzen  aus  Salonich  wurde  auf  drei  Tage  herabgesetzt.  Die  in  der  Eisenbahnstation  Mustafa 
Pascha  bef^tandene  sanitäre  Revision  und  Desinfection  ist  seit  16.  December  aufgehoben. 

Griechenland.  Ueber  Beschluss  des  Sauitätsrathes  unterliegen  österreichisch-ungarische  Pro- 
venienzen keiner  Quarantaine  mehr,  für  Herkunft  aus  Odessa  wurde  eine  zehntägige  Choleraquarantaine 
angeordnet. 

Persien.  Die  vorliegenden  letzten  Nachrichten  melden  den  Ausbruch  der  Cholera  in  der  Provinz 
Kirmanschah,  wohin  ein  Arzt  zur  Erhebung  abgesendet  wurde,  und  das  Erlöschen  der  Epidemie  in  der 
Provinz  Khorassan.  Zwischen  8.  und  18.  December  sind  an  Cholera  gestorben  in  Dünekapu  25,  Ker- 
manschah  15,  Firuzabad  30,  Latium  20,  Barka  35,  Zendjan  20,  Teheran  10  =  155. 

Algier.  Glaubwürdigen  Nachrichten  zufolge  ist  die  Cholera  neuerdings  im  Departement  Con- 
stantine,  und  zwar  im  Orte  El  Milia  ausschliesslich  unter  der  einheimischen  Bevölkerung  auf- 
l^etreten,  soll  jedoch  localisirt  sein.  Zwischen  20.  und  27.  December  sind  30  Fälle  constatirt  worden. 

YerantwortUoher  Redacteur:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Drnck  von  Friedrich  Jasper  tn  Wien. 
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Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  am  13.  Jänner  1.  J.  gelangten  nach  Mittheilung  der  Einlaufe 
and  Vorlage  mehrerer  beim  Obersten  Sanitätsrathe  eingelangten  Fachschriften  und 
wissenschaftlichen  Werke,  insbesondere  des  vom  Herrn  Statthalter  in  Niederöster- 
leicfa  Grafen  Kielmansegg  herausgegebenen,  reich  illustrirten  Jahrbuches 
der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten,  nachstehende  Geschäftsstücke  zur 
Verhandlung  : 

1.  Gutachten  über  die  Frage,  welche  Desinfectionsmittel  nach  dem  gegen- 
wärtigen Stande  der  medicinischen  Wissenschaft  für  die  Hebammenpraxis 
einzunihren,  beziehungsweise  zuzulassen  wären.  (Ref.  0.  S.  R.  Hofrath  Professor 
Dr.  Braun.) 

2.  Gutachten  über  den  Entwurf  eines  Landesgesetzes,  betreffend  die  Rege- 
lung des  Hebammendienstes  in  den  Gemeinden  Kärntens  (Ref.  0.  S.  R. 
Hofrath  Professor  Dr.  Braun.) 

3.  Begutachtung  der  Qualification  von  Bewerbern  um  mehrere 
Apotheken-Concessionen.  (Ref.  0.  S.-R.  Minist.  Rath  Dr.  v.  Kusy.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  sanitätspolizeiliche  Behandlung  von  Hadern- 
vorräthen  in  einer  G  emeind  e  Galiziens,  in  welcher  während  der  letzten 
Epidemie  Cholera  aufgetreten  war.   (Ref.  0.  S.  R.  Professor  Dr.  Weichselbaum.) 

5.  Gutachten  über  die  sanitär-  und  veterinärpolizeilichen  Rücksichten,  welche 
in  Bezug  auf  die  Verlegung  der  Viehmärkte  ausserhalb  der  Ort- 
schaften in  Betracht  kommen.  (Ref,  0.  S.  R.  Professor  Dr.  Polansky.) 
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Gutachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitäts-Rathes 

über  die  Erzeugung  und  den  Verkauf  der  sogenannten  dürren  Würste. 

Referent :  O.  S.  R.  Professor  Dr.  M.  G  r  u  b  e  r. 

Ein  Theil  der  so  überaus  zahlreichen  Wurstarien  wird  von  vorneherein  so  her- 
gestellt, dass  das  Erzeugniss  durch  lange  Zeit  in  unverdorbenem  Zustande  aufbewahrt 
werden  kann.  So  wird  behufs  Erzeugung  der  eigentlichen  Dauer-  und  Trocken- 
würsle,  wie  Salami  und  Mortadella,  das  Fleisch  vor  dem  Zerkleinern  eingesalzen 
oder  in  Salzlake  eingelegt  und  so  von  einem  grossen  Theile  seines  Wassergehaltes 
befreit  und  mit  Salz  inprägnirt.  Die  Wurstmasse  wird  ohne  Wasserzusalz  bereitet 
und  sehr  fest  in  die  Därme  eingepresst.  Auch  alle  andern  von  vorneherein  für  län- 
gere Aufbewahrung  bestimmten  Würste  werden  ohne  Wasserzusatz  zum  Fleische 
zubereitet,  ihre  Conservirung  in  der  Regel  durch  starke,  12  bis  248tündige,  ja  noch 
längere  Räucherung  bezweckt. 

Eine  sehr  grosse  Zahl  von  Würsten  ist  aber  von  vorneherein  dazu  bestimmt, 
alsbald  nach  der  Herstellung  verzehrt  zu  werden  und  wird  daher  auch  nur  so  weit 
conservirt,  um  sie  für  wenige  Tage  haltbar  zu  machen. 

Ja  manche  Würste,  wie  die  gar  nicht  geräucherten  Weiss-  oder  >Brat«-Würste 
behalten  kaum  24  Stunden  lang  tadellose  marktfähige  Beschaffenheit.  Hieher  gehören  von 
den  in  Wien  gebräuchlichen  Wurstsorten:  Die  Cervelade-,  Knack-,  Pariser-,  Extra- 
Wurst,  welche  etwa  eine  halbe  bis  dreiviertel  Stunden  lang  geräuchert,  dann  eine  ein- 
viertel  bis  halbe  Stunde  lang  gekocht  werden,  femer  die  sogenannten  Brühwürste, 
unter  denen  in  erster  Linie  die  so  beliebten  Selch-  und  Frankfurter-Würstel  zu 
nennen  sind.  Diese  Brühwürste  werden  nur  etwa  eine  viertel  Stunde  lang  geräu- 
chert und  dann  5  bis  10  Minuten  lang  in  heisses  Wasser  eingetaucht. 

Bei  allen  diesen  zuletzt  genannten  Wurstsorten  wird  der  Wurstmasse  Wasser 
zugesetzt.  Es  geschieht  dies  manchmal  in  betrügerischer  Absicht  und  in  sehr  bedeu- 
tendem Ausmasse. 

Die  moderne  Wurstmaschine  und  gewisse  Kunstgriffe  (Einsalzen  des  Fleisches, 
Mischung  von  Fleischsorten  u,  s.  w.)  ermöglichen  es,  dem  frischen  Fleischbrei  bis  zu 
707o  seines  Gewichtes  Wasser  einzuverleiben.  In  der  Regel  aber  ist  der  Wasser- 
zusatz ein  bescheidenerer.  Er  ist  bei  der  Herstellung  der  Brühwürste  wenigstens 
unentbehrlich : 

1.  weil  in  die  zarten  macerirlen  Schafdärme  (Saitlinge)  der  Wurstbrei  einge- 
spritzt werden  muss,  was  nur  bei  Wasserzusatz  möglich  ist  und 

2.  weil  nur  bei  Wasserzusatz  die  Brühwürste,  die  ja  als  Genussmittel,  appetit- 
reizende Leckerbissen  und  Zuspeisen  verzehrt  werden,  jene  Safligkeit  und  gleich - 
massige  Beschaffenheit  erlangen,  die  das  Publicum  verlangt.  In  der  Regel  beträgt  bei 
reellem  Betriebe  der  Wasserzusatz  beiläufig  ein  Viertel  des  Gewichtes  des  Fleisches. 
Ein  grosser  Theil  des  Wassers  verdunstet  zwar  bei  einem  auch  nur  kurz  dauernden 
Räuchern,  immerhin  aber  beträgt  der  Wassergehalt  der  fertigen  Brühwurst  noch 
immer  60 — 687o  ihres  Gesammtgewichtes,  während  die  Dauerwürste  nur  15— 35®'o 
Wasser  enthalten.  Neben  der  unvollkommenen  Einwirkung  des  antiseptisch  wirkenden 
Rauches  ist  die  leichte  Veränderlichkeit  der  Brühwürste,  sowie  der  anderen  zum 
sofortigen  Verbrauche  bestimmten  Würste  hauptsächlich  diesem  hohen  Wassergehalte 
zuzuschreiben. 

An  manchen  Orten  bürgert  sich  mehr  und  mehr  der  Gebrauch  ein,  der  Masse 
der  Brühwürste  Mehl  zuzusetzen.  Manchmal  geschieht  dies  aus  betrügerischer  Absieht 
in  übertriebenem  Masse.  Zumeist  wird  aber  nur  eine  kleine  Menge  Mehl  (1-2%) 
zugesetzt,  theils  um  den  Austritt  der  Wurstbrühe  durch  die  Wursthülle  beim  Kochen 
der  Würste  unmittelbar  vor  dem  Genüsse  einzuschränken  und  so  das  Schrumpfen 
der  Würste  zu  verhindern,  theils  um  den  Saft  der  gekochten  Wurst  etwas  dickflüs- 
siger zu  machen,  was  den  meisten  Leuten  besser  mundet. 
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Man  hat  eine  Zeit  lang  jeden  Mehlzusatz  zur  Wurst  beanständen  zu  müssen 
geglaubt,  da  man  meinte,  auch  kleine  Mehlzusätze  geschähen  in  der  Absicht  und  mit 
dem  Erfolge,  der  Wurst  möglichst  viel  Wasser  einverleiben  zu  können  und  2.  da 
man  meinte,  dass  jeder  Mehlzusatz  die  Zersetzung  der  Würste  befördere  und 
eelahrlicher  mache. 

Genaue  Untersuchung  der  Sachlage  hat  aber  gelehrt,  dass  beide  Annahmen 
nur  wenig  zutreffend  sind.  Kleine  Mehlzusätze  erhöhen  die  Wasserbindungskraft  der 
Wurstmasse  nicht.  Auch  ohne  Mehlzusatz  kann  man,  wie  oben  schon  erwähnt,  bis  zu 
707o  Wasser  dem  Wurstteige  einverleiben.  Die  Fäulniss  tritt  in  den  ohne  Mehl 
bereiteten  Frischwürsten  durchaus  nicht  weniger  rasch  ein,  als  in  solchen  mit  Mehl- 
zusätzen.' 

Bei  letzteren  kommt  es  allerdings  nicht  selten,  namentlich  bei  grösserem  Gehalte 
an  Mehl,  zur  Säuerung  vor  dem  Eintritte  der  Fäulniss ;  allein  es  ist  sehr  fraglich, 
ob  die  sauer  gewordenen  Würste  gesundheitsgefährlicher  sind,  als  die  in  den  Anfangs- 
stadien der  Fäulniss  befindlichen. 

Nach  dem  heutigen  Stande  unserer-  Kenntnisse,  die  hauptsächlich  auf  den 
ÜDlersuchungen  von  TrUlieh,  Schmidt- Mülheim,  Schorer  und  Frz.  Hoffmann  beruhen, 
kann  man  den  Mehlzusatz  nicht  mehr  als  eine  unbedingt  gesundheitsschädliche  Pro- 
Cedur  bezeichnen. 

Die  Verhütung  des  Mehlzusatzes  aus  betrügerischer  Absicht  wäre  nach  Erlass 
des  Gesetzes,  betreffend  den  Verkehr  mit  Nahrungs-  und  Genussmitteln  durch  passende 
Verordnungen  zu  erreichen. 

Wie  die  Erhebungen  gelehrt  haben,  werden  diese,  für  raschen  Consum  bestimmten 
Würste,  wenn  sie  nicht  rechtzeitig  abgesetzt  werden,  durch  einfaches  Austrocknen 
conservirt  und  diese  »Dürren  Würste«  von  der  ärmeren  Bevölkerung  seit  geraumer 
Zeit  gerne  verzehrt. 

Dieses  Austrocknen  findet  in  der  Regel  in  höchst  primitiver  Weise  statt,  indem 
die  Würste  einfach  an  einem  beliebigen  warmen  Orte,  z.  B.  im  Verkaufsladen  auf* 
Rehangen  werden.  Unter  diesen  Umständen  ist  es  nicht  verwunderlich,  dass  die 
Wurste  sehr  häufig  zuerst  in  Zersetzung,  Säuerung  und  Fäulniss  geralhen,  bevor 
durch  die  fortschreitende  Austrocknung  diese  Processe  zum  Stillstande  gebracht 
werden  und  dass  die  getrockneten  Würste  dann  schlechtes  Aussehen,  schlechten, 
?auren,  ranzigen  Geschmack  besitzen  und  mindestens  als  gesundheitsbedenklich 
erklärt  werden  müssen.  Auch  ist  bei  solcher  Art  der  Conservirung  jede  Art  der 
Verunreinigung  der  Aussenseile  der  Würste,  etwa  auch  mit  bedenklichen  Keimen 
ermöglicht.  Ein  derartiges  Trocknungsverfahren  ist  daher  vom  sanitären  Standpunkte 
sicher  unzulässig.  Anderseits  ist  aber  nicht  zu  bezweifeln  und  durch  Erfahrung 
bestätigt,  dass  bei  passender  Aufbewahrung  sich  die  rasche  Austrocknung,  namentlich 
der  hier  in  erster  Linie  in  Betracht  kommenden  Brühwürste  mit  ihrer  zarten  Hülle, 
erreichen  lässt,  bevor  es  noch  zu  einem  bedenklicheren  Grade  der  Zersetzung  in  der 
Wurst  gekommen  ist,  und  dass  es  daher  nicht  am  Platze  wäre,  die  Umwandlung 
dieser  Frisohwürste  in  sogenannte  >  Dürre  Würste«  gänzlich  zu  verbieten. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  kommt  demnach  zu  folgenden  Anträgen : 

1.  Die  Umwandlang  von  zum  sofortigem  Verbrauche  bestimmten  Wurslsorten 
(wie  Brühwürsten,  Knackwürsten  u.  s.  w)  in  sogenannte  »Dürre  Würste«  durch 
einfache  Austrocknung  ist  nicht  unbedingt  zu  verbieten.  Doch  müssen  diese  Würste 
frühzeitig  der  Austrocknung  unterworfen  werden,  solange  sie  sich  noch  in  unver- 
dorbenem Zustande  befinden. 

2.  Diese  Austrocknung  darf  nur  in  dafür  besonders  geeigneten,  luftigen,  möglichst 
gleiehmässig  temperirten,  im  Sommer  kühlen,  im  Winter  warmen  Räumen  vorgenom- 
men werden. 

Die  Würste  sind  dabei,  gegen  Staub  und  andere  Verunreinigung  geschützt, 
einzeln  hängend  aufzubewahren.  Es  ist  zu  untersagen,  dass  diese  Austrocknung  in 
den  Verkaufslocalen  oder  in  bewohnten  Räumen  stattfinde.  Es  ist  darauf  aufmerksam 

3* 
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zu  machen,  dass  eine  längere  Hallbarkeit  dieser  Würste  rasch  und  sicher  auch  durch 
eine  wiederholte,  ausgiebigere  Räucherung  zu  erzielen  ist. 

3.  Wie  die  gesammte  Erzeugung  und  Feilhaltung  von  Wurstwaaren,  so  ist 
auch  die  Erzeugung  und  der  Verkauf  der  sogenannten  dürren  Würste  aufs  Strengste 
zu  überwachen  ;  sind  Proben  der  Letzteren  häufig  auszuheben  und  der  fachmännischen 
Untersuchung  zu  unterwerfen,  verdorbene  Waaren  zu  vertilgen  und  gerichtliche 
Bestrafung  der  Schuldtragenden  herbeizuführen,  insoferne  eine  solche  nach  den 
heutigen  unzulänglichen  Gesetzesvorschriften  möglich  ist. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  des  k«  k.  Hlnlsteriams  des 
Innern  vom  23.  Beeember  1893,  Z. 
30468,  an  alle  pollt.  Landesbehörden 

IbetreSrend     die     UeberfUlirniiv     von     Infec- 
tflonskrankeii  in  4irenUlelie  SpltlUer. 

Das  Miniflteriam  des  iDnern  hat  dem  Berichte 
einer  politiachen  Landesbehörde  entnommen,  dass, 
ungeachtet  des  bestehenden  Verbotes  der  lieber- 
fUhruDg  von  mit  Infectiouskrankheiten  behafteten 
Personen  aus  einer  Ortschaft  in  die  andere  ohne 
besondere  behördliche  Bewilligung,  diese  Vorschrift 
dennoch  umgangen  wird  und  zahlreiche  Trans- 
porte besonders  Diphtheritiskranker  oft  aus  weiten 
Entfernungen  in  öflfentliche  Heilanstalten  statt- 
finden. 

In  Berücksichtigung  des  Umstandes,  dass  in 
einseinen  Fällen  die  UeberfQhrung  von  an  Infec- 
tionskrankheiten  erkrankten  Personen  zu  einem 
besonderen  Zwecke,  z.  B.  behufs  vorzunehmender 
operativer  Eingriffe  (Tracheotomie)  in  grossere  An- 
stalten nicht  umgangen  werden  kann,  weswegen  in 
den  Bestimmungen  des  Eisen bahnbetriebsreglements 
auf  derartige  Transporte  Bedacht  genommen  ist,  er- 
weist es  sich  als  nothwendig,  die  sanitätspolizeilichen 
Massnahmen  festzustellen,  unter  welchen  derlei 
ausnahmsweise  Krankentransporte  zu  bewerkstel- 
ligen sind,  um  Infectionsverschleppungen  zu  ver- 
hüten. 

Um     hiebei    alle     einschlägigen   Verhältnisse 

berücksichtigen    zu   können,  wird  die  k.  k 

aufgefordert,  zu  berichten,  ob,  in  welcher 

Zahl,  aus  welchen  Veranlassungen  und  unter 
welchen  Modalitäten  Transporte  von  Infections- 
kranken  in  die  öffentlichen  Heilanstalten  des  dor- 
tigen Verwaltungsgebietes  nach  den  einzuholenden 
Berichten  derselben  im  Laufe  des  Jahres  1893 
stattgefunden  haben. 

Dieser   Bericht   ist  sammt  Beilagen  bis  Ende 
Mai  1894  vorzulegen.       ^ 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
Innern  vom  33.  Deeember  1893,  Z. 
30754,  an  alle  polit.  LandesbehOrden, 

betrelTciid  die  jahrllcli  Torauleir^nden  ICacli* 
welsmiffeii  ttber  die  Aaalav«»  dea  Stoata- 
■ehaftaes   für  Tllirnnv   toü   InfeetlonakranlL- 

belten. 

Die  mit  dem  h.  o.  Erlasse  vom  8.  April  1891 
Z.  7116  aufgetragene  rechtzeitige  gesonderte  Vor- 
lage einer  jährlichen  tabellarischen  Nachweisung 
aber  die  dem  Staatsschatze  im  abgelaufenen  Jahre 
durch  die  Tilgung  von  Infectionskrankheiten  und 
Epidemien  erwachsenen  Auslagen  wird  von  ein- 
zelnen politischen  Landesbehörden  weder  recht- 
zeitig, noch  in  der  entsprechenden  Form  vorgelegt. 

Die  k.  k wird  daher  unter  Hin- 
weis auf  den  genannten  Erlass  aufgefordert,  diese 
vertical  nach  Krankheitsformen,  horizontal  nach 
politischen  Bezirken  anzulegende  Nachweisung 
sofort  nach  Abschluss  der  jeweiligen  Finanzperiode 
—  spätestens  aber  bis  1.  Mai  jeden  Jahres  —  in 
Vorlage  zu  bringen. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
Innern  vom  34.  Deeember  1893, 
Z.  30.469,  an  die  k,  k.  Statthalterei 
in  Prag  (abschriftlich  allen  flbrigen 
politischenLandesbehSrden  zur  Kennt- 
nissnahme  und  gleichmSssigen  Dar- 
nachachtung  mitgetheilt), 

betreffend    das    Verbot   des   Vertriebes    von 
Tbierry'a  Wnnderbalaam. 

In  der  Anlage  werden  die  Beilagen  der  Be- 
richte vom  16.  October  1893,  Z.  130.602,  und  vom 
1.  Deeember  1893,  Z.  153.873,  über  dasErgebniss 
der  gegen  die  als  Verschleisser  des  Thierry^achen 
Wunderbalsam  in  öffentlichen  Zeitungsblättern  nam- 
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haSt  ^maehtea  Apotheker  darchgeführten  Amts- 
iundluDgeii  mit  dem  Bemerken  zurückgestellt,  dass, 
Dichdem  ans  der  den  vorgelegten  Originalproben 
•dieses  Priparates  beigeschlossenen  Bereitangsyor- 
Schrift  die  quantitative  Zusammensetzung  desselben 
aicht  m  entnehmen  ist,  der  Vertrieb  dieses  vom 
Apotheker  Thierry  in  Pregrad  (Kroatien)  erzengten 
nnd  in  Verkehr  gesetzten  Präparates,  dessen  Fäh- 
nmg  in  Apotheken  schon  nach  der  Benennung 
iWimderbalsam«  gegen  die  Ornndsütze  der  Apo- 
ihekerordnang  verstOsst,  im  Grunde  der  Bestim- 
mnngen  des  §  1,  al.  2  der  Ministerialverordnung 
rom  17.  September  1883  (B.  G.  B.  Nr.  152)  un- 
zallssig  und  daher  bei  allen  Apothekern,  welche 
Präparat  feilbieten,    einzustellen  ist. 


Erlass  des  k.  k.  Miiilsterlums  des 
Innern  vom  4.  Januar  1894,  Z.  81.648 
ex  1893,  an  alle  politisehen  Landes- 

behSrden, 

«»etreTen«  die  Yerwendanir  »bir»1>«fr«ien  Al- 
keholfl  bei  der  Bereltnair  von  phannaeentl- 
■ckoi  Frapar»teii   der  T.   und   Tl.   Ausgrabe 
der  ^sterr.  Pbarmakopöe. 

Bas  Finanzministerium  hat  mit  dem  Erlasse 
▼wn  31.  December  1893,  Z.  48.017,  den  nnter- 
Bnterstehenden  k.  k.  Finanz-Landesbehörden  ein 
Vexzeichoifls  jener  pharmaceutischen  Präparate  der 
V.  nod  VL  Ansgabe  der  Osterr.  Pharmakopoe,  die 
in  die  gegenwärtig  geltende  Pharmakopoe  (VII. 
Ausgabe)  nicht  mehr  aufgenommen  wurden  und  zu 
^eo  Bereitung^  nach  den  in  den  Pharmakopoen 
«nthaltonen  Bereitungsvorschriften  Alkohol  ver- 
wendet wurde,  zum  Amtsgebrauche  mit  dem  Be- 
nierken  übermittelt,  dass  diese  nach  den  älteren 
PhsnnakopOen  officiell  gewesenen  Artikel  in  Ge- 
oiaheit  des  Finans-Ministerialerlasses  vom  3.  März 
1893  (V.  Bl.  Nr.  12),*)  da  sie  nur  in  Apotheken 
feilgehalten  und  verkauft  werden  dürfen  und  da 
^iMelben  zu  gewöhnlichem  menschlichen  Genüsse 
"nfwignet  sind,  aus  abgabefreiem  Branntwein  in 
Apotheken  bereitet  werden  dürfen. 

Hievon   wird   die   k.  k unter 

Anschluas  einer  Abschrift  des  oberwähnten  Ver- 
"wsluusses  mit  der  Aufforderung  in  Eenntniss  ge- 
"^  den  Inhalt  des  obgedachten  Erlasses  des 
^"'^Bznünisteriums  nebst  dem  Verzeichnisse  den 
Apothekern  des  dortigen  Verwaltuugsgebietes  be- 
üq6  Damachachtung  mit  dem  Bemerken  bekannt 
i^^^  zu  lassen,  dass  der  in  der  früheren  Pharma- 


*)  Siebe  Jahrg.  1808  d.  Bl.,  S.   94. 


kopOe  (Y.  Ausgabe)  geführte  Spiritus  Menthae 
erispae  (Krausemünzgeist)  aus  abgabefreiem  Spiritus 
nicht  bereitet  werden  darf. 

VerzeichnisB 

Jener  pharmaoeatlselieii  Pr&parate  der  ▼.  vnd 
▼Z.  Ausgabe  der  6aterr.  Pharmakopoe,  die  in  die 
FharmalEopfte  TU.  Awvabe  nicht  mehr  aufge- 
nommen worden  alnd,  nnd  an  deren  Bereitwi|r 
Alkohol  ▼erwendet   wnrdo. 


I.  Pharmakopoe,    VI.    Ausgabe. 

Digitalinum  depuratum  —  gereinigtes  Digitalin. 
Extractum  Chelidonii  —  SchÖllkrautextract. 

»  Hellebori  viridis  —  Extract  der  grünen 

Nies  Wurzel. 

»  Puuicae  Granati  —  Granatrindenextract. 

Fei  Tauri  depuratum  —  gereinigte  Ochsengalle. 
Pasta  dentifricia  dura  —  feste  Zahnpasta. 

»  »  mollis  —  weiche     > 

Sapo  salfuratus  —  Schwefelseife. 
Spiritus  Cochleariae  —  Löffelkrautspiritus. 
Tinctura  Yeratri  albi  —  Nieswurzeltinctur. 

n.   Pharmakopoe,    Y.   Ausgabe. 

Aqua  antihysterica  foetida  —  Asantwasser. 
>      Castorei  —  Bibergeilwasser. 
»      vulneraria  acida  Thedeifii  —  Theden's  Wund- 

wasser. 
»      vulneraria    spirituosa    —    geistiges     Wund- 
wasser. 

Cuprum  sulfnricum  ammoniatum  —  ammoniakali- 

sches  Kupfersulfat. 
Explementum  ad  dentes  —  Zahnkitt. 
Extractum  Calendulae  —  Ringelblumenextract. 

»  Cinae  —  Wurmsamenextract. 

>  Elaterii  —  Eselskürbisextract. 

»  Guajaci  ligni  —  Guajakholzextract. 

»  Juglandis  foliorum  —  Extract  der  Wall- 

nussblätter. 

»  >         nucum  —  Wallnussextract. 

»  Lactucae  virosae    —    Giftlattichextract. 

»  Millefolii    —    Schafgarbenkrautextract. 

»  Punicae  Granati  —  Granat wurzelextract. 

»  Salvlae  —  Salbeiextract. 

»  Sarsaparillae  —  Sarsaparillaextract. 

»  Yalerianae  —  Baldrianextract. 

Massa  pilularum  Ruffi  —  Bufü*sche  PiUenmasse. 
Pilulae  Augustini  —  Augustinerpillen. 
Plumbum  tannicum  —  gerbsaures  Bleioxjd. 
Spiritus  Aetheris  chlorati  —  Chlorätherweingeist. 

>  >        nitrici  —  Salpeterätherweingeist. 
»       Angelicae  compositus  —  zusammengesetzter 

Engel  wurzelgeist. 

>  Cochleariae  —  LOffelkrautgeist. 
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Spiritufl  Formicaram  —  Ameisengeist. 

>  Salis  ammoniaci  lavandalatus    —    mit  La- 
▼endelOl  yersetzte  AmmoniakflQssigkeit. 

>  Serpylli  —  Thymiangeist. 
Tinctura  AloSs  —  AloStinctar. 

»         Aroicae  flonim    —    Amicablttthentinctur. 
»         aromatica  —  aromatische  Tinctur. 

>  »  acida     —    sanre    aromatische 
Tinctur. 

>  Asae  foetidae  —  Stinkasanttinctur. 
»         balsamica  —  balsamische  TiDCtur. 
9         Capsici  —  Spanischpfeffertinctnr. 

»         Castorei  —  Bibergeiltinctur. 

>  Catechu  —  Catechatinctur. 


Tioctur    Colocynthidum  —  Coloquinthentinctar» 

Croci  —  Safrantinctur. 

Euphorbii  —  Wolfsmilchtinctur. 

Ferri  acetici  aetherea  —  ätherische  Bisen- 

tinctur. 

Lignorum  —  Holztinctnr. 

Macidis  —  Macistinctur. 

Pulsatillae  —  KQchenschellentinctnr. 

Pyrethri  —  Bertramwnrzeltinctor. 

Btramonii  —  Stechapfeltinctur. 

Thajae  occidentalis  —  Lebensbänmtinotnn 
Ungfuentnm  Digitalis  —  Eingerhatkrautsalbe. 
»  Macidis  —  Macissalbe. 


Mittheilungen  Ober 


Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 


Belgien,  Sanitätspersonale. 

Zu  Beginn  des  Jahres  1893  befanden  »ich  in  Belgien  anf  einer   Fläche   von  2,945.730  Aa    unter 
6,195.355  Einwohnern  2d03    Aerzte,    von   denen    837    Hansapotheken     führten,    1684    Pharmaceuten,. 
2350  Hebammen,  245  Zahnärzte,  371  Drognisten  und  520  Thierärzte,   einschliesslich   der  Cnrschmiede. 
Es  kam  ein  Arzt  anf  2207,   ein  Pharmaceut  auf  3680,    ein  Zahnarzt   auf  25.287,   eine  HebAmme  anf 
2636  Einwohner.  (Le  Mouvement  hygienique.) 


Deutsches  Reich,  Bewegung  der  Bevölkernng  im  Jahre  1892. 

Die  »Zeitschrift  für  Medicinalbeamte«  theilt  folgende  Hauptergebnisse    der  Nachweisungen    über 
die  Bewegung  der  Bevölkerung  im  Deutschen  Reiche  mit: 


Eheschliessungen      .... 
Geburten     (ind.  Todtgeburten) 
Sterbefälle      »  » 

Mehr  Geburten  als  Sterbefälle 


im  Jahre  1892 

398.775 
1,856.999 
1,272.430 

584.569 


im  Darchschuitte 
von  1888—1898 

378.672 
1,822.976 
1,250.761 

572.215 


ftnf  1000  derBeTdlkemvg 
1883  1883— 189i 


7-93 
36-93 
25-31 
11.62 


7-89 
37  98 
2606 
11-92 


Die  Zahl  der  Ebeschlief>sungen  war  im  Jahre  1892  absolut  wie  relativ  giösser  als  im  Durch- 
schnitt  der  zehnjährigen  Periode  von  1883—1892;  bei  den  Geburten  und  Sterbefällen,  sowie  beim  Ge- 
burt enüberschnss  stellte  sich  nur  die  absolute  Zahl  höher. 

Unter  den  Geborenen  waren: 


im  Jahre  1893 


Unehelich  geboren 169.668 

Todtgeboren 61.028 


im  Dnrchicbnltte 
von  1888—1898 

169.419 

65.79ß 


Proeent  der  Geborenen 
1898  1883—1892 


914 

3.29 


9-29 
3-61 
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Cholera- Nachrichten  und  Massnahmen. 

Aus  Galizien  sind  im  Laufe  der  letzten  Woche  keine  neaen  Choleraerkrankangen  gemeldet 
worden 

In  Bosnien  sind  in  der  Woche  vom  16.— 22.  December  in  18  Gemeinden  54  neue  Erkran- 
knngs- und  in  8  Gemeinden  16  Todesfalle  an  Cholera  vorgekommen,  nämlii'h  im  Kreis  Banjaluka, 
Besirk  BaDJalnka  in  Aginoselo  ö  (2),  B  o  ö  a  c  12  (6),  Bezirk  Tesanj  im  Waldcompleze  Cavka  1 ;  im 
Kreise  Dolnja  Tnzla,  Bezirk  Bfcka  in  Bijela  2,  Bakovac  1,  Celiö  2  (2),  D  Skakava  1, 
Grbanca  1,  Mao£a  8  (1),  Uloviö  2,  Yitanoviö  1,  Bezirk  Tnzla  in  Ljmobnd  8  (2),  Zahirovic  1  (1), 
Bezirk  GradaCae  in  Pmd  1,  Srebrenik  (1),  Bezirk  Zvomik  in  Pilice  d.  3,  Trnovo  serb.  1  (1),  Bezirk 
Vlasdnica  in  Brainci  3,  in  Sejkovic  1.  Da  die  Fälle  in  Bo£ac  und  Aginoselo  bereits  in  der  Vorwoche 
rorgekommen  sind,  jedoch  erst  nachträglich  gemeldet  wurden,  ergibt  sich  für  die  Berichtswoche  ein 
«rheblicher  Rückgang  der  Epidemie. 

Hit  Rücksicht  auf  das  Erlöschen  der  Cholera  in  Ungarn  und  Galizien  hat  die  Landesregierung 
in  Sarajevo  die  binher  noch  in  Kraft  gestandene  sanitäre  Revision  der  aus  den  genannten  Ländern 
kommenden  Personen  und  Effecten  in  B.  Kostajnica,  B.  Dubica  und  B.  Gradiska  mit  1.  Januar  d.  J. 
aafgehohen.  Dagegen  bleiben  die  Revisionsstationen  in  B.  Brod,  B.  Samac,  B.  Brcka  und  B.  Rafa  auch 
bis  auf  Weiteres  in  Thätigkeit  und  unterliegen  dase  b^t  Provenienzen  aus  den  slavonischen  Bezirken 
Brod,  Zapanje  und  Mitrovitza,  in  denen  noch  in  neuester  Zeit  choleraverdächtige  Fälle  vorgekommen 
«iad,  der  sanitären  Revision. 

Dentsches  Reich.  Die  »Veröffentlichungen  des  kaiserlichen  Gesundheitsamtes«  melden  einen 
Choleratodesfall  aus  Janow  im  Kreise  Kattowitz  (Oberschlesien),  Die  Krankheit  scheint  aus  dem  un- 
mittelbar benachbarten  Russisch-Polen  eingeschleppt  zu  sein. 

Schweden.  Laut  Bekanntmachung  des  kömgl.  CommerzcoUegiums  werden  Galizien  und  Ungarn 
nnnmebr  als  cholerafrei,  Bosnien  und  die  Hercegovina  als  cholera verseucht  angesehen. 

Italien.  Mit  Seesanitätsverordnung  vom  5.  Januar  d.  J.,  Z.  1,  wurden  die  am  11.  November 
V.  J.  gegen  Uerkünfte  aus  belgischen,  niederländischen  und  deutschen  Häfen  der  Nordsee,  sowie  aus 
Elba  verfügten  Verkehrsbeschränkungen  aufgehoben. 

Rassland.  Während  des  Monates  December  wurden  in  Russisch-Polen  474  Erkrankungs-  und 
248  Todesfälle  an  Cholera  angezeigt,  wovon  auf  die  Gouvernements  Warschau  99  (40),  P  1  o  c  k 
1(»(61),  Lomza  41  (19),  Suwalki  63  (31),  Siedlec  62  (34),  Lublinl2  (7),  Radom  99  (56) 
estfieko. 

Gegen  Ende  des  Monates  machte  sich  in  der  Stadt  G  a  r  w  o  I  i  n  und  im  Bezirk  Janow  eine 
bedeutende  Zunahme  der  Erkrankungshäufigkeit  bemerkbar. 

Rumänien.  Aufgehoben  wurden:  1.  die  in  Sulina  für  Herkünfte  aus  Odessa  bestandene  sanitäre 
Beobachtung;  2.  das  Verbot  der  Einfahrt  aus  Odessa  kommender  Schiffe  in  die  Häfen  von  Constantza 
asd  Mangalia ;  3.  die  sanitäre  Revision  und  Desinfection  in  den  Häfen  von  Toultscha  und  Galatz,  so- 
wie in  den  Grenzstationen  Uugheni,  Falciu  und  Radautz  und  endlich  in  Satu-Now  (für  Fischer  aus 
Benarabien).  Es  ist  somit  die  bessarabische  Grenze  in  der  ganzen  Ausdehnung  wieder  geöffnet. 

Türkei.  Ende  December  betrug  die  Zahl  der  in  Constantinopei  täglich  angezeigten 
Cboleraerkran knngs-  und  Todesfälle  lö — 20,  bezw.  ö — 7.  Zur  Sicherung  der  Desinfection  und  Durch- 
fnkrnng  der  angeordneten  sanitären  Massnahmen,  welche  wiederholt  auf  Widerstand  stiess,  wurde  die 
CerniruDg  der  Häuser  wieder  verfügt.  In  Salonich  und  in  Adrianopel  zeigten  sich  in  letzter 
Zeit  keine  weiteren  Cholerafalle,  in  Demotika  und  Lule  Burgas  vereinzelte  verdächtige  Erkrankungen, 
7on  denen  aber  keine  tSdtlich  endete.  In  den  übrigen  .Dörfern  des  Mutissariflik's  K  i  r  k  k  1  i  s  s  e  ist  die 
Cholera  erloschen  und  wurde  der  um  dieselben  gezogene  Sanitätscordon  aufgehoben.  Dagegen  scheint 
die  Epidemie  in  Amassia  (Vilajet  Sivas)  an  Ausdehnung  zu  gewinnen  und  sich  nach  Tokat  und 
Erb  an  auszubreiten.  In  Trapezunt  kommen  nur  noch  vereinzelte  Fälle  vor. 

Die  geg-en  Seeprovenienzen  aus  Constantinopei  verfügte  dreitägige  Quarantaine  wurde  auf  eine 
24ftandige  Beobachtung  ermässigt,  die  Landquarantaine  gegen  Herkünfte  ans  Salonich  durch  einfache 
üzUicbe  Visite  ersetzt. 

Griechenland.  Die  qaarantainären  Massnahmen  gegen  Schiffe  aus  Hamburg,  Antwerpen,  Amster- 
dam, Rotterdam,  sowie  aus  den  Häfen  der  italienischen  Küste  von  St.  Maria  di  Leuca  bis  Ventimiglia 
Bit  Ausnahme  des  Golfes  von  Neapel  und  von  Livorno  sind  aufgehoben  und  ist  an  deren  Stelle  eine 
itrenge  ärztliche  Visite  getreten.  Provenienzen  aus  dem  Golfe  von  Neapel,  aus  Livorno,  aus 
Catania  (Sicilien),  sowie  aus  tunesischen  Häfen  unterliegen  nunmehr  einer  fünftägigen  Observations- 
qurutaine. 

Peraien.  An  Cholera  sind  in  der  Woche  vom  18. — 25.  December  125  Personen  gestorben, 
olmlich  in  Dßnekapa  30,  Kermanschah  25,  Firuzabad  15,  Kasoin  35,  Zendjan  20.  In  Recht,  Koum  und 
S'-ih^nabad  sollen  keine  weiteren  Cholerafälle  aufgetreten  sein. 
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Personalnachrictiten. 


Allerhöchste   Anszeichnnngeii. 
Dem    Gerich  tu-    and    Qefangenhansarate    Dr. 
Vincens  Mifka  in  Unhoscht  wnrde    das    goldene 
Verdienstkreuz  mit  der  Krone  verliehen. 

Ernennungen. 

Docent  Dr.  Johann  D  e  y  1  zam  a.  o.  Prof.  der 
Angenheilkande  an  der  böhm.  UniversitiLt  in  Prag. 

Böhmen.  Niederlassungen:  Dr.  Anton 
Kares  in  Tfiblitz. 

Mag.  pharm.  Ferdinand  S  e  d  I  e  c  k  y  hat 
die  Apotheke  in  Nttrschan,  mag.  pharm. 
Schmidt  die  Apotheke  zum  Reichsadler  in 
Reichenberg  käuflich  erworben. 

Bukowina.  Niederlassungen!  Dr.  Bern- 
hard Wagner  in  Suczawa. 

Galizien.  Mag.  pharm.  Anton  Alexiewicz 
hat  die  Apotheke  in  Pomorzany  in  eigene 
Leitung  Übernommen . 

Kärnten.    Veränderungen  im  Stande 
der  Amtsärzte:     Dr.  Alois  W  i  d  m  a  n  n 
zum  k    k.  Sanitätsassistenten  bei  der  Landes- 
regierung. I 
Ernennungen:      Dr.      Johann     H o f-  i 
mann  zum  Districtsarzte  in  Unter-Drauburg. 

Küstenland.  Aenderungen  im  Stande 
der  Amtspersonen:  Dr.  Bernhard 
Schiavuzzi,  k«  k.  Bezirksarzt  wurde  von 
Parenzo  nach  Pola  versetzt  und  Dr.  Anton 
Lins  zum  k.  k.  Bezirksarzte  in  Parenzo 
ernannt. 

Küstenland.  Das  Personalgewerbe  der  Apotheke 
in  Montona  wurde  auf  den  Mg.  ph.  Johann 
Piczi  Übertragen. 

lÜähren.  Ernennungen:  Dr.  Wenzel  P  i  t  h  a 
zum  Gemeindearzte  in  Öernahora,  Dr.  Salomon 
A  n  8  ch  e  r  1    zum  Gemeindearzte  in  Svitavka. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Adolf  Deutsch 
von  Zwittau  nach  Schönberg,  Dr.  Franz 
J  a  n  i  ö  e  k  von  Os^owa  Byti»ka  nach  Gr  - 
Raigern. 

Niederlassungen:  Dr.  Josef  F  r  e  i  s  s- 
1  e  r  in  Zwittau. 

Niede  rösterreich.  Niederlassungen: 
Dr.  Aurel  G  i  a  t  a  in  Gerasdorf,  Dr.  Ignaz 
Rosenblatt  in  Stockerau,  Dr.  Sigmund 
Schönberger  in  Neunkirchen. 

Uebersiedelt:  Wundarzt  Alois  Bosch 
aus  Arbesbach  nach  Vitis. 

Tirol.  Ernennungen:  Dr.  Aurelius  von 
Zlatorovi(5,  Psychiater  im  Irrenhause  zu 
Sebenico,  zum  Director  des  Irrenhauses  in 
Pergine.  Dr.  Benedikt  Dordi  zum  Director 
des   städtischen  Spitales  in  Rovereto. 

Niederlassungen:  Dr.  Viktor  M. 
Malfer  in  Gries;  Dr.  Emil  Kugler  als  Ge- 
meindearzt in  Jenesien. 


Todesfälle: 

Böhmen.  Dr.  Vincenz  Kukla  in  Josefflstadt,  im 
64.  Lebensjahre;  Dr.  Vinzeoz  Ki'izek  in  Prag 
im  53.  Jahre;  Dr.  Leopold  HavaÖek  im 
73.  Jahre  in  Chlumetz;  Dr.  Franz  Marterer 
in  Karlsbad;  Oberwundarzt  Josef  Lassmann 
in  Böhmisch-Leipa,  82  Jahre  alt;  Dr.  Josef 
Kling  er,  44  Jahre  alt  in  Reichenberg>;  Mag. 
pharm.  Rudolf  Czernicky  in  Kochlitz  ;  Dr. 
Adolf  Rokyta  im  71.  Jahre  in  Lieitmeritz; 
Dr.  Nowak  in  Dobruschka. 

Dalmatien.  Wundarzt  Daimo  Soli  tro  in  Zara, 
76  Jahre  alt. 

Galizien.  Wundarzt  Moritz  N  a  g:  1  e  r  in  Zboro w ; 
Wundarzt  Johann  Dokupil  in  Lemberg;  Dr. 
Eustach.  Antoniewicz  im  44.  Lebensjahre 
in  Malava;  Dr.  Longin.  Fe  ige!,  a.  o.  Prof. 
in  Lemberg,  im  48.  Lebensjahre.  Dr.  Eduard 
Drohne r,  Bahnarzt  in  Rzesz6w,  64.  Jahre. 

Kärnten.  Dr.  Karl  Schuster,  Secandararzt  im 
allgem.  Krankenhause  in  Klagenfnrt. 

K  r  a  i  n  :  Mag.  pharm.  Josef  Svoboda  im 
62.  Jahre  in  Laibach;  Dr.  Camillo  Del  Torre 
in  Romans  im  71.  Lebensjahre;  Ma^.  pharm. 
Peter  O  r  1  a  n  d  i,  Apotheker  in  Lussin  picolo. 

Mähren.  Dr.  Franz  KOchler,  Badearzt  in  Luhat- 
schowitz,  im  72.  Lebensjahre  in  Wien;  Biag. 
pharm.  Richard  Pollak,  Apotheker  in  Nikols- 
burg ;  Dr.  Franz  Rainer  in  Brunn ;  mag. 
pharm.  L.  Lukas  im  44.  Jahre  in  Kremsier. 

Niederösterreich.  Mag.  pharm.  Hans  Bernat- 
zik  in  Wien  im  33.  Lebensjahre;  Wandarzt 
Adam  Barth  in  Fünfhaus.  Dr.  E.  Brykowicz 
in  Wien  im  46.  Jahre;  Dr.  Eduard  Nagel 
im  70.  Lebensjahre  in  Wien;  Dr.  Josef  Böhm 
in  Wien.  Dr.  Josef  Ritter  v.  Mülleitner 
im  74.  Jahre  in  Baden,  Wundarzt  Augnstin 
S  c  h  u  b  a  in  Anpang ;  Dr.  Adolf  H  e  i  d  e  r , 
Privatdocent,  im  35.  Jahre  in  Wien;  Wund- 
arzt Augustin  S  c  h  u  b  a  in  Ober  Aspang ; 
Wundarzt  Anton  Bayer  im  66.  Jahre  in 
Vitis;  mag.  pharm.  Ludwig  Grabensteiner, 
70  Jahre  alt,  in  Wien ;  Dr.  Simon  K  a  t  s  e  r, 
Badearzt  im  80.  Jahre,  in  Wien. 

Oberösterreich.  Dr.  Adalbert  Novotny  im 
47.  Lebensjahre  in  Kammer  am  Attersee. 

Salzburg:  Dr.  Gottfried  Erharter  im  63. 
Jahre  in  Neumarkt. 

Steiermark.  Wundarzt  Josef  K  r  a  i  n  z  in 
Rossbach ;  Dr.  Johann  Listopacki  in 
Graz;  Wundarzt  Josef  Keiter  in  Kumberg; 
mag.  pharm.  Karl  Filipek  in  Leoben;  Dr. 
Josef  Sock,  kais.  Rath  im  95.  Jahre,  in 
Graz. 

Tirol  und  Vorarlberg:  Dr  Vict.  Wagner 
in  Innsbruck;  Dr.  Josef  Anton  Oelz,  im 
82.  Jahre ,  in  Dombim  ;  Tirol:  Wundarzt 
Johann  Bock  im  81.  Jahre  in  Rattenberg. 


Verantwortllcber  RedActear:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfred  Hfilder  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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lobalt.  Sanitäre  VerhältnisBe  nnd  Yorkehrangen  anläaslicb  der  Mekkapilgerfahrten.  —  SanitXts- 
^twtxe  und  VerordDUDgen :  ErlÜeäe  des  Ministerinma  des  Innern,  betr.  Ueberwachung  der  Erzeugung 
dei  Terkanfes  der  8<^enannten  dürren  Würste  nnd  betr.  KammerangehOrigkeit  der  Oorftrzte  nnd  der 
Aerzte,  welche  nngarische  Staatsbürger  sind.  —  Cholera-Nachrichten  und  Massnahmen.  —  YermiBchte 
Kiffarxchten:  Sabventionining  von  Gemeindeärzten  in  NiederOsterreich ;  Nachweis  bauhygienischer  Kennt- 
oin«  im  Baugewerbe.  —  Berichtigung. 


und  Vorkehrungen  anlässlich  der  Mekkapilger- 
fahrten. 

Seit  durch  die  Eröffnung  des  Suezcanals  die  Dauer  einer  Schiffsreise  von  Ost- 
lodieQ  nach  Europa  wesentlich  abgekürzt  wurde,  hat  sich  für  Europa  die  Gefahr 
einer  Einschleppung  der  im  südlichen  Asien  endemischen  ansteckenden  Krankheiten, 
vor  allen  der  Cholera,  erbeblich  vermehrt  und  musste  sich  die  Aufmerksamkeit  der 
europäischen  Regierungen  ganz  besonders  dieser  Wasserstrasse  zuwenden.  Alljährlich 
vollzieht  sich  eine  förmliche  Völkerwanderung  und  pilgern  viele  Tausende  von  Moha- 
medanem  nach  den  heiligen  Stätten  Arabiens.  Dass  gegenüber  solchen  Massenbewe- 
wegungen  von  Menschen  die  vorhandenen  Einrichtungen  an  sich  schon  unzulänglich 
sein  mnssten,  auch  wenn  es  sich  nicht  um  orientalische  Verhältnisse  handelt,  ist 
sdbsiverständh'ch.  Diese  Massenwanderungen  von  Menschen,  die  aus  Seuchengebieten 
sUmmen,  und  während  der  oft  Monate  lang  dauernden  Reise  unsäglichen  Mühsalen 
uid  Entbehrungen  ausgesetzt  sind,  das  Zusammendrängen  von  Hunderttausenden 
während  der  heiligen  Feste,  sowie  die  in  den  orientalischen  Einrichtungen  begründeten 
ahllosen  sanitären  Missstände  rufen  aber  Gefahren  nicht  blos  für  die  Pilger,  sondern 
anch  für  jene  Länder  hervor,  nach  welchen  die  Pilger  zurückkehren  oder  welche  mit 
jenen  (legenden  in  regem  Verkehr  stehen. 

Auch  Oesterreich-Ungarn  ist  an  dieser  Gefahr  einerseits  durch  seinen 
Schiffsverkehr  mit  dem  Orient,  andererseits  aber  auch  durch  die  Pilgerfahrten  der 
Mohamedaner  aus  Bosnien  und  der  Hercegowina  betheiligt.  Hinsichtlich  der  letzteren 
wurden  über  Veranlassung  des  k.  und  k.  Reichsfinanzministeriums  weitgehende  Vor- 
kehrungen in  der  Weise  getroffen,  dass  für  entsprechende  Unterbringung  der  Pilger 
während  ihrer  Reise  sowie  in  Arabien  möglichst  vorgesorgt  und  denselben  ein  Arzt 
beigegeben  war. 

IJer  im  Jahre  1891  zur  Heimführung  dieser  Pilger  entsendete  Polizeiarzt  in 
Sarajevo,  Dr.  Makanee,  erlag  selbst  in  Djeddah  der  Cholera  und  hat  seither  der 
ttslrictsarzt  Dr.  Justin  Karlin ski  die  Obhut  der  heimkehrenden  bosnischen  Mekka- 
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pilger  übernommen.  In  eingehenden  an  die  Landesregierung  in  Sarajevo  erstatteten 
Berichten  schildert  derselbe  die  Erlebnisse  der  Pilger,  die  sanitären  Verhältnisse  und 
die  gänzlich  ungenügende  Ausführung  der  sanitären  Vorkehrungen  in  den  von  denselben 
berührten  Stationen.  Wir  bringen  im  Nachstehenden  zwei  dieser  Berichte,  soweit  die- 
selben die  allgemeinen  Verhältnisse  berühren,  zum  Abdrucke. 


Ans  dem  Berichte  des  Districtsarztes  Dr.  J;  Karlinski  vom  19.  October  1891 

an  die  Landesregierung  in  Sarajevo. 

Ich  habe  in  einem  meiner  Berichte,  der  hohen  Landesregierung  gegenüber,  die 
Meinung  ausgesprochen,  dass  die  Quarantaine  in  El  Tor  ihrem  Zwecke  nicht  entspricht, 
und  sehe  es  als  meine  Pflicht  an,  dies  an  dieser  Stelle  eingehend  zu  beleuchten. 

Ich  halte  den  Aufenthalt  in  der  Quarantaine  in  El  Tor  für  die  Pilger,  die  aus 
dem  nördlichen  Theile  des  Orients  herkommen  und  in  erster  Linie  für  die  aus  den 
occupirten  Provinzen  Herstammenden  für  direct  schädlich!  Das  Klima  der  Station 
El  Tor  muss  ein  tropisches  genannt  werden.  Die  von  mir,  während  meines  dortigen 
Aufenthaltes,  notirten  Lufttemperaturen  im  Schatten  betrugen  im  Durchschnitt:  um 
5  Uhr  Früh  295^  C,  um  12  Uhr  Mittags  43-4«  C,  um  6  Uhr  Nach- 
mittags 32®  C.  und  um  9  Uhr  Abends  21®  C.  Die  Temperatur  des  Sandes 
betrug  um 'die  Mittagszeit  nicht  selten  40®  C. 

(lar  selten  machte  sich  ein  kühlender  Seewind  bemerkbar;  Nachmittags  stellte 
sich  fast  regelmässig  ein  heisser,  sandtreibender  Sudwind  ein ;  die  drückende  Hitze 
machte  sich  besonders  für  die  in  Zelten  intemirten  Pilger  bemerkbar,  denen  es  durch 
Quarantainevorschrift  strenge  verboten  ist,  die  nächste  Zeltumgebung  zu  verlassen. 
Dieselbe  Vorschrift  machte  es  auch  unmöglich^  dass  die  Leute  im  Seebad  Erquickung 
suchten.  Wenn  man  bedenkt,  dass  die  Pilger  durchschnittlich  fünf  Monate  auf  der 
Reise  sind,  und  während  dieser  Zeit  nur  sehr  selten  (ielegenheit  zu  gründlichen 
Körperwaschungen  haben,  dem  Einflüsse  des  Staubes  und  Schweisses  ausgesetzt  bleiben, 
.so  ist  es  eben  kein  Wunder,  dass  die  meisten  von  ihnen  am  ganzen  Körper  mit 
eiternden  Beulen  und  Abscessen  bedeckt  sind. 

Eine  weitere  Schädlichkeit  der  Station  El-Tor  liegt  in  der  Wasserversorgung. 
In  der  Station  befinden  sich  sechs  Brunnen,  von  denen  jedoch  nur  drei  süsses  Trink- 
wasser liefern ;  aus  diesen  wird  das  Wasser  in  Eselschläuche  gepumpt,  ,auf  Kameelen 
zu  den  einzelnen  Pilgerdivisionen  getragen  und  dort  in  eiserne  offene  Behälter  gegossen. 
Der  Sonne  und  dem  Staub  ausgesetzt,  nimmt  das  um  5  Uhr  Früh  frisch  eingefüllte 
Wasser  bereits  um  1 1  Uhr  Vormittags  das  Aussehen  eines  dünnen  Kaffees  an,  seine 
Temperatur  habe  ich  nie  unter  23®  C.  und  oft  über  32®  C.  gefunden.  Wenn  man  be- 
denkt, dass  die  Hände  der  wasserschöpfenden  Pilger  trotz  der  rituellen  Waschungen, 
von  sehr  zweifelhafter  Reinlichkeit  sind,  dass  die  Gelasse,  die  zum  Wasserschöpfen 
in  die  grossen  Wasserbehälter  getaucht  werden,  ebenfalls  an  Reinlichkeit  sehr  zu 
wünschen  übrig  lassen,  so  kann  es  kaum  Wunder  nehmen,  dass  das  Wasser  bereits 
nach  ostündigem  Stehen  einen  aashaften  Geruch  annimmt,  dass  der  Bacteriengehalt, 
wie  ich  dies  durch  vorgenommene  Untersuchungen  wiederholt  constatiren  konnte,  über 
2,000.000  Keime  pro  Cubikcentimeter  aufweist,  dass  ich  im  Wasser  Ammoniak  und 
salpetrige  Säure  nachweisen  konnte,  als  Zeichen  starker  Verunreinigung  durch  thierische 
und  menschliche  Abfallsloflfe.  Dem  Genüsse  des  verdorbenen  Trinkwassers  ist  auch 
das  Entstehen  und  die  Verbreitung  der  in  El-Tor  in  diesem  Jahre  so  verbreiteten 
Dysenterie,  zuzuschreiben. 

Die  in  den  Spitalszelten  aufgestellten  primitiven  Filter  liefern  ein  Wasser  zweifel- 
hafter Reinlichkeit,  da  nur  die  gröbsten  Verunreinigungen  zurückgehalten  werden. 

Einen  weiteren  Uebelstand  der  Quarantaine  in  El-Tor,  bildet  die  mangelhafte 
Anlage  der  Aborte;  die  öffentlichen  Anstandsorte  sind  entschieden   zu    weit  von  den 
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Zeltreihen  entfernt,  wodurch  die  von  Ruhr  geplagten  Leute  gezwungen  isind,  ihre 
Nothdurft  unterwegs,  und  oft  in  unmittelbarster  Nähe  der  Zelte  zu  verrichten ;  die 
InfecfionsstofFe  werden  dann  nur  zu  leicht  durch  Wind  und  Fliegen  verstreut  und 
Terschleppt ;  das  tägliche  Begiessen  der  Aborte  mit  Carbolwasser  hat  unter  diesen 
Umständen  absolut  keinen  Erfolg. 

Abgesehen  von  den  oben  geschilderten  und  durch  die  natürlichen  Verhältnisse 
bedingten  directen  Schädlichkeiten,  bietet  die  Quarantaine  in  El-Tor  eine  grosse  und 
bis  jetzt  leider  zu  wenig  gewürdigte  Schädlichkeit  und  zwar  die,  dass  man  den 
Werth  dieser  Quarantaine  überschätzt,  da  dieselbe  absolut  keine  Gewähr  gegen  die 
Gefahr  der  Einschleppung  der  Cholera  leistet.  So  schön  und  beruhigend  auch  die 
Publicationen  des  Conseil  international  in  Alesandrien  klingen  mögen,  muss  ich 
dennoch  die  Einrichtungen  und  Durchführung  der  Quarantaine- Vorschriften  in  El-Tor 
vom  hygienischen  Standpunkte  aus,  als  einen  Hohn  auf  die  Beschlüsse  der  internatio- 
nalen Cholera-Commissionen  und  die  Ergebnisse  der  modernen  hygienischen  Forschung 
bezeichnen. 

So  lange  der  interne  ärztliche  Dienst  in  der  Quarantaine  unwissenden  arabischen 
Aerzten  überlafssen  bleibt,  und  so  lange  die  Quarantainen  in  El-Tor,  Ras-Malap^ 
Malta  und  Clazomene  einer  internationalen^  wissenschaftlichen  Ueberwachung 
entbehren,  so  lange  bleiben  auch  die  Quarantainen  jedweden  Nutzens  bar,  ja  ich 
scheue  nicht  davor  zurück,  sie  für  geradezu  schädlich  zu  erklären,  indem  sich  die 
einzelnen  interessirten  Staaten  zu  sehr  auf  dieselben  verlassen,  und  eingewiegt  durch 
die  schön  klingenden  Berichte  die  Einschleppungsgefahr  in  weite  Feme  gerückt  glauben. 
Als  sicherster  Beweis  für  die  Richtigkeit  des  soeben  Gesagten  mögen  meine  Unter- 
suchungen über  den  Werth  der  Desinfectionseinrichtungen  in  den  Stationen  El-Tor  und 
Clazomene  dienen. 

In  der  Station  El-Tor  wurde  zur  Desinfection  der  Effecten  und  Leibwäsche 
der  Pilger  ein  Dampf- Desinfectionsapparat,  System  Geneste  &  Herscher,  welcher  mit 
überhitztem  Dampf  arbeitet,  aufgestellt. 

Eine  der  ersten  Klagen,  die  ich  von  den  bosnisch-hercegovinischen  Pilgern  ver- 
nahm, war  die  über  das  Verderben  der  Pelzsachen,  der  Seidenstoffe  und  des  Schuh- 
werkes. Abgesehen  davon,  dass  es  einer  grossen  Dosis  von  Unkenntniss  über  die 
Wirkung  des  Dampfes  bedarf,  um  überhaupt  Pelze  mittelst  Dampf  desinficiren  zu 
wollen,  konnte  ich  auch  constatiren,  dass  die  Drahtnetzeinlage,  auf  welche  die  zu 
desinficirenden  Effecten  gelegt  wurden,  im  hohen  Maasse  schadhaft  war,  so  dass  die 
eingelegten  Kleidungsstücke  direct  auf  die  erhitzten  Eisenröhren  zu  liegen  kamen, 
wodurch  der  Stoff  versengt  und  verdorben  wurde.  Abgesehen  davon,  konnte  ich  mich 
überzeugen,  dass  der  im  Arbeitsraume  befindliche  Dampf  und  die  erhitzte  Luft  absolut 
keine  Desinfectionskraft  besassen.  Ich  habe  heimlich  unter  die  Effecten  der  bosnischen 
Pilger  in  Papier  eingewickelte  Seidenfäden,  mit  Spuren  von  Milzbrand,  von  Bacillus 
snblilis,  Wattestückchen  mit  eingetrocknetem  Eiter  und  Kothpartikelchen  eingelegt, 
ausserdem  Siegel  und  Wachsstücke. 

Trotz  dem  20  Minuten  langen  Verbleiben  im  Dampfofen  waren  nicht  nur  die 
Mikroorganismen  nicht  abgetödtet,  was  ich  durch  Ueberiragung  auf  frischen  Nähr- 
boden constatiren  konnte,  sondern  waren  auch  Siegel  und  Wachs  nicht  geschmolzen, 
was  doch  schon  bei  einer  Temperatur  von  45^  C.  geschehen  müsste.  Wäre  also  in 
B-Tor  Cholera  vorhanden,  so  könnte  die  auf  diese  Weise  durchgeführte  Desinfection 
al»olut  keine  Gewähr  für  die  Vernichtung  der  den  Sachen  anhaftenden  Infections- 
keime  leisten.  Ich  konnte  mich  wiederholt  überzeugen,  dass,  entgegen  dem  »reglement 
Interieur«  die  Hemden,  die  die  Pilger  während  der  Desinfection  ihrer  Leibwäsche  an- 
haben, vor  dem  Gebrauche  von  Seite  der  anderen  Pilger,  gar  nicht  desinficirt  wurden 
Die  mit  Eiter  und  Blut  beschmutzten  Hemden  der  mit  Beulen  bedeckten  Pilger  wurden 
einfach  den  Nächstkommenden  übergeben. 

Wenn  ich  die  Desinfectionseinrichtungen  von  El-Tor  als  unzulänglich  bezeichnet 
habe,  so  muss  ich  dieselben  in  Clazomene,  geradezu  lächerlich  nennen.  Nach  dem 
jetzigen  Standpunkt  der  Hygiene  und  der  Lehre  von  den  ansteckenden  Krankheilen, 
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muss  man  die  Isolirung  der  ankommenden  »Pest verdächtigen«  von  dem  übrigen 
Quarantaine-Personaie  durch  Holzgitter,  die  Entgegennahme  ihrer  Schriftslücke  durch 
Feuerzangen,  als  ebenso  lästig,  vrie  lächeriich  ansehen.  Solange  es  erlaubt  wird,  dass 
der  einzige  Arzt  und  zugleich  Verwaltungsbeamte  der  Quarantaine  von  Clazomene, 
im  Contacte  mit  den  >pest verdächtigen  Pilgern«  und  den  > pestunverdächtigen <  Ver- 
käufern, bleibt,  solange  müssen  die  »strengen  und  vertrauenerweckenden  Massregeln« 
des  internationalen  Conseil  in  Constantinopel,  welcher  die  Quarantainen  von  Klein- 
asien verwaltet,  sowohl  vom  hygienischen,  wie  streng  contagionistischen  Standpunkte 
aus^  als  vollkommen  zweckverfehlend  angesehen  werden.  Nach  dem  heutigen  Stande 
der  Wissenschaft,  schützen  weder  Holzgitter,  noch  Feuerzangen,  weder  Chlorräuche- 
rungen  der  Briefschaften,  noch  die  gelben  Binden  der  überall  Zutritt  habenden 
Guardians,  weder  die  Besprengung  der  grossen  Gepäcksstücke  der  Pilger  mit  2procen- 
tiger  Garbolsäure,  noch  die  in  Clazomene  übliche  Desinfection  mittelst  Dampfapparates 
vor  der  Verschleppung  der  Cholera  nach  den  türkischen  und  somit  auch  europäischen 
Häfen. 

Ich  habe  mich  wiederholt  überzeugen  können,  dass  der  einzige  Dampfapparat, 
System  Geneste  et  Herscher,  welcher  in  Clazomene  aufgestellt  ist,  für  die  Desinfection 
der  Effecten  mehrerer  tausend  Pilger  absolut  unzureichend  ist.  Dieser  Apparat  ent- 
behrt der  wichtigen  und  bei  jedem  neueren  Apparate  deutschen  oder  österreichischen 
Patentes  angebrachten  Vorrichtung,  welche  mittelst  elektrischen  Contactes  die  innere 
Temperatur  des  Arbeitsraumes  anzeigt,  wodurch  die  Controle  ermöglicht  ist,  dass  im 
Innenraume  des  Apparates  die  zum  Vernichten  der  Krankheit  erregenden  Keime 
nöthige  Temperatur  herrscht.  Nach  20  Minuten  langem  Verbleib  im  Desinfections- 
apparate  zu  Clazomene  waren  die  Wachssiegel  gar  nicht  verflüssigt,  und  die  an 
Seidenfäden  eingetrockneten  Keime  des  Erregers  von  Rotz,  Milzbrand  und 
Cholera,  die  ich  unter  Beobachtung  der  peinlichsten  Vorsichtsmassregeln  im  sepa- 
raten Couverte  unter  die  Effecten  der  Pilger  gelegt  habe,  gar  nicht  vernichtet,  was 
als  deutlicher  Beweis  der  Nutzlosigkeit  der,  nicht  ohne  Gefahr  für  den  Werth  der 
Effecten  vorgenommenen  Desinfection  anzusehen  ist. 

In  der  Quarantaine-Station  Clazomene  habe  ich  Gelegenheit  gehabt,  einen 
weiteren  Uebelstand  wahrzunehmen,  der  für  die  Verschleppung  der  Infectionskrank- 
heiteii  von  der  Beobachtungsstation  aus  von  grösster  Wichtigkeit  ist.  Am  Tage,  an 
dem  ein  Schiff  freie  »Pratica«  erhält,  ist  es  erlaubt,  dass  die  Kranken,  welche  auf 
ihm  angekommen  sind,  ebenfalls  aus  der  Spitalsbehandlung  entlassen  werden;  dass 
dadurch  Dysenterie  oder  Typhus  verschleppt  werden  können,  unterliegt  keinem 
Zweifel. 

Während  der  Dauer  meiner  Mission  konnte  ich  mich  mehrmals  überzeugen, 
dass  die  Massregeln,  welche  von  der  internationalen  Sanitätsconferenz  zu  Bom  im 
Jahre  1885,  betreffend  die  üeberwachung  des  Seeverkehres,  statuirt  wurden,  auf  den, 
die  Heimreise  der  Pilger  verschiedener  Provenienz  vermittelnden  Schiffen,  in  äusserst 
mangelhafter  Weise  gehandhabt  werden. 

Ich  habe  während  meines  Aufenthaltes  in  El-Tor  und  Clazomene  Gelegenheit 
gehabt,  Pilgerschiffe  türkischer,  ägyptischer,  französischer  Flagge  zu  inspiciren;  ent- 
gegen allen  Beschlüssen  fand  ich  nie  auf  denselben  irgendwelche  Isolirräume  für 
Cholerakranke,  nie  einen  Dampfdesinfectionsapparat,  nie  einen  europäischen  Arzt 
(denn  einen  Jünger  Aesculaps  türkischer  oder  griechischer  Provenienz  kann  ich  in 
keinem  Falle  als  Arzt  nach  modernen  Begriffen  ansehen)  und  ich  muss  aus  eigener 
Erfahrung  den  Aufenthalt  auf  einem  Pilgerschiffe  als  äusserst  gefahrbringend  be- 
zeichnen. 

In  der  bescheidenen  Hoffnung,  dass  die  von  mir  aufgedeckten  Uebelstände  an 
massgebender  Stelle  die  Anrep;ung  zu  einer  sorgfältigen  üeberwachung  der  Aus- 
fuhrung der  bis  jetzt  bindenden  Beschlüsse  der  internationalen  Sanitäts-Conferenz  zu 
Rom  führen  werden,  erlaube  ich  mir  nachstehend  einige  Verstösse  gegen  einzelne 
Paragraphe  vorzubringen. 
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Der  §  7  der  oben  citirlen  Instruction  ordnet  ausdrücklich  an:  »Passagierdampler 
müssen  einen  Arzt  am  Bord  haben,  welcher  von  der  Regierung,  der  das  Schiff  zu- 
steht, gewählt,  nur  dieser  verantwortlich  und  von  den  Besitzern  des  Schiffes  unab- 
hängig ist«.  Nun  habe  ich  aber  die  Wahrnehmung  gemacht,  dass  ausser  dem  Bericht- 
erstatter, welcher  die  Ehre  hatte,  als  Organ  der  hohen  Landesregierung  zu  fungiren, 
kein  einziger  der  Aerzte,  die  mit  den  Pilgern  nach  El-Tor  oder  Clazomene  einliefen, 
von  den  Schiffsbesitzern  unabhängig  war.  Als  lästiges  und  überflüssiges  Möbel  von 
den  Schififseommandanten  angesehen,  unbewusst  der  hohen  Verantwortlichkeit,  trachten 
dieselben,  jedwede  dem  Schiffscommandanten  unbequeme  oder  zu  kostspielige  sani- 
täre Massregel  zu  umgehen.  Es  hat  am  Bord  des  Schiffes  »NumetHouda«  harte  Kämpfe 
zwischen  dem  Berichterstatter  und  dem  Commandanten  und  dem  Arzte  des  Schiffes 
gegeben,  ehe  es  gelang,  die  Reinhaltung  der  Schiffsräume,  die  Reinigung  der  Abtritte, 
die  Anwendung  von  Desinfectionsmitteln,  die  nothwendige  Quantität  Trinkwasser, 
durchzusetzen. 

Entgegen  dem  §  49  der  oben  angegebenen  Instruction,  welcher  besagt,  dass 
für  jeden  Pilger  9  Quadratfuss  Fläche  und  54  Cubikfuss  Raum  im  Zwischendeck 
gehören,  fand  ich  alle  Pilgerschiffe  überfüllt;  auf  unserem  Pilgerschiffe  hatte  jeder 
HIger  kaum  4  Quadratfuss  Fläche  und  28  Cubikfuss  Raum.  Noch  ärger  gestalteten 
sich  die  Verhältnisse  auf  dem,  unter  portugiesischer  Flagge  verkehrenden  Schiffe 
»Pictavia«,  welches  mit  1300  Pilgern  algerischer  und  türkischer  Provenienz  am 
25.  August  in  El-Tor  eingetroffen  war ;  die  Pilger  mussten  dort  buchstäblich  stehend 
die  Reise  überdauern.  Wenn  man  bedenkt,  dass  die  Reise  in  einer  tropischen  Hitze 
vor  sich  ging,  dass  fast  alle  Pilger  mit  der  im  Hedjaz  herrschenden  Pilgerdiarrhöe 
behaftet  waren,  so  kann  man  sich  vorstellen,  dass  hier  von  einer  Lüftung  absolut 
keine  Rede  sein  konnte,  und  es  ist  nur  einem  glücklichen  Zufall  zuzuschreiben, 
wenn  solch  ein  Schiff  nicht  zu  einem  Infectionsherde  wird. 

Ich  konnte  wiederholt  die  Beobachtung  machen,  dass  entgegen  dem  §  67, 
Alinea  VI,  während  der  Fahrt  weder  das  Waschen  des  Verdeckes  und  der  belegten 
Räume  vorgenommen  wird,  dass  das  Soodwasser  niemals  ausgepumpt  und  durch 
Meerwasser  ersetzt  wurde,  dass  entgegen  der  Alinea  VII  das  Trinkwasser  nie  früher 
abgekocht  und  in  gehörigen  Quantitäten  den  Pilgern  verabreicht  wurde. 

Beim  Eintreffen  in  Port  Said  habe  ich  den  Sanitätsbeamten,  die  unser  Schiff 
von  Suez  aus  begleiteten,  einen  ausdrückHchen  Protest  gegen  die  Uebelstände  in  der 
Reinlichkeit  des  Schiffes  und  über  den  bereits  bestehenden  Wassermangel  eingehändigt, 
trotzdem  ward  es  nicht  erlaubt,  in  Port  Said  frisches  Trinkwasser  aufzunehmen  und 
die  weitere  viertägige  Reise  ward  durch  diesen  empfindlichen  Mangel  und  die  dadurch 
hervorgerufene  laute  Unzufriedenheit  der  Leute,  gewiss  kein  Vergnügen  für  den 
Berichterstatter. 

Die  soeben  geschilderten,  sanitären  Uebelstände  der  Quarantainen  und  der 
Pilgerfahrt  beweisen  deutlich,  dass  die  Einschleppungsgefahr  der  Cholera  keineswegs 
zu  unterschätzen  wäre,  dass  die  ersteren  in  der  Form,  wie  sie  bis  jetzt  geführt  und 
verwaltet  werden,  absolut  keine  Gewähr  als  Schutzmassregeln  liefern.  Nachdem  die 
Ansammlung  vieler  Tausende  von  Pilgern  in  den  heiligen  Stätten  von  Arabien,  bei 
den  dort  herrschenden  schlechten  sanitären  Verhältnissen  stets  den  Ausbruch  von 
Cholera  daselbst  befürchten  lässt,  erscheint  es  geboten,  einige  Massregeln  zum  Schutze 
gegen  die  Einschleppung  in  unsere  Provinzen  oder  in  die  Monarchie  vorzunehmen. 

Es  wäre  in  erster  Linie  angezeigt,  bei  dem  internationalen  Sanitäts-Conseil  in 
Alexandrien  auf  Verbesserung  der  Quarantaine  in  El-Tor  zu  dringen.  Hier  wäre  das 
Desinfectionsverfahren  gründlich  zu  verbessern,  indem  ein  Desinfectionsapparat  für 
Äe  grosse  Anzahl  der  Pilger  und  ihrer  Effecten  nicht  ausreicht,  und  die  Vornahme 
der  Desinfection  jedweder  wissenschaftlichen  Controle  entbehrt. 

Die  Trinkwasserverh^tnisse  wären  durch  Aufstellung  der  nöthigen  Destillations- 
Apparate  und  zweckentsprechender  Wasserbehälter  zu  verbessern.  Die  ärztliche  Be- 
handlung der  Pilger  wäre  europäisch  geschulten  Aerzten  zu  übergeben  und  die  Con- 
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irole  über  die  Quarantaine  einer  gemischten,  von  den  Vertretern  der  an  der  Mekka- 
Pilgerfahrt  interessirten  Mächte  eingesetzten  Commission,  die  von  der  ägyptischen 
oder  englischen  Regierung  unabhängig,  im  Interesse  ihrer  Regierungen  ihres  Amtes 
wallet,  zu  überantworten. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass    des  k.  k.    Ministeriums   des 
Innern  vom  12.  JSnner  1894,  Z.  24.028 

ex  1893, 

an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Wien  (abschriftlich  auch 

allen  übrig^en  Landesbehörden  zur  Kenntnissnahme 

und  event.  analogen  Veranlasaang^  mitgetheilt) 

betr^lTeiid  die  lleberwadmair  der  ErseDsniiir 
und  de«  VerlLavfes  der  aoirenanBien  »dttrren 

Wflrste.« 

In  Erledigung  des  Berichtes  vom  27.  Septem- 
ber 1893,  Z.  24.045,  betreffend  die  Erzeugung  und 
den  Yertrieb  der  sogenannten  »dOrren  Würste« 
wird  der  k.  k.  Statthalterei  eröffnet,  dass  in  dieser 
Angelegenheit  das  Fachgutachten  des  Obersten 
Sanitätsrathes*)  eingeholt  und  von  demselben  nach- 
stehende Grundsätze  festgestellt  wurden: 

Die  Umwandlung  von  in  erster  Linie  zum 
sofortigen  Gebrauche  bestimmten  Wurst- 
sorten in  sogenannte  dörre  Würste  ist  dann  zu- 
lässig, wenn  diese  Würste  frühzeitig,  so  lange  sie 
noch  in  unverdorbenem  Zustande  sind,  der  Aus- 
trocknung unterworfen  werden. 

Die  Austrocknung  darf  nicht  im  Yerkaufs- 
locale  oder  in  bewohnten  Räumen  stattfinden,  son- 
dern muss  in  luftigen,  möglich  gleichmässig  tem- 
perirten,  im  Sommer  kühlen,  im  Winter  warmen 
Räumen  vorgenommen  werden,  wobei  die  Würste 
gegen  Staub  und  andere  Verunreinigungen  zu 
schützen  und  einzeln  hängend  aufsubewahren  sind. 
Eine  längere  Haltbarkeit  dieser  Würste  ist  durch 
eine  wiederholte  ausgiebige  Räucherung  in  rascher 
und  verlässlicher  Weise  zu  erzielen. 

Der  Verkauf  und  die  Erzeugung  der  dürren 
Würste  sowie  der  Wurstwaaren  Überhaupt  ist  aufs 
strengste  zu  überwachen,  Proben  sind  häufig  der 
fachmännischen  Untersuchung  zu  unterziehen,  ver- 
dorbene Waaren  der  Vertilgung  zuzuführen  und 
die  gerichtliche  Anzeige  gegen  die  am  Vertriebe 
solcher  Schnldtragenden  zu  erstatten. 

Hie  von  wird  die  k.  k.  Statthalterei  zur  ent- 
sprechenden Verständigung  des  Wiener  Magistrates 
und  der  politischen  Behörden  behufs  weiteren   sa- 


*)  Siehe  S.  22  d.  Bl. 


nitäts-polizeilichen     Vorgehens    im    Sinne    dieser 
Grundsätze  verständigt. 

Aach  wird  der  k.  k.  Statthalterei  die  Publicaiion 
einer  diesen  Grundsätzen  entsprechenden  Verord- 
nung durch  das  Landesgesetz-  und  Verordnungen 
blatt  anheim  gegeben. 


Erlass   des   k.   k.    Hinisterliuns   des 

Innern      vom     18.     JSnner     1894, 

Z.  29776  ex  1898, 

an  die  k.  k.  Landesregierung  in  Salzburg, 

(abschriftlich    allen    übrigen  polit.  Landesbehörden 
zur  Kenntnissnahme  undDarnachaohtungmitgetheilt) 

betreffend    die    Kammeraiivehllricfceli    der 
<.*ii rarste  und  der  Aerate,  welclie  nnvarlBebe 

Staatebürffer  sind. 

In  Erledigung  des  Berichtes  vom  1.  December 
1893,  Z.  ]0685  findet  das  Ministerium  des  Innern 
über  die  im  Anschlüsse  zurückfolgende  Eingabe 
der  Salzburger  Aerztekammer,  betreffs  der  Kammer- 
Zugehörigkeit  der  Curärzte,  Nachstehendes  zn 
eröffnen. 

Die  Bestimmungen  des  Aerztekammergesetzes 
vom  22.  December  1891,  R.  G.  B.  Nr.  6  ex  1892,*) 
verpflichten  nach  §  2  mit  den  daselbst  und  im 
§  15  enthaltenen  Ausnahmen  jeden  zur  Ausübung 
der  ärztlichen  Praxis  berechtigten  Arzt  zum  Bei- 
tritte zu  der  zuständigen  Aerztekammer  und  jene 
Aerzte,  welche  wie  z.  B.  die  Curärzte,  zum  Zwecke 
der  Praxis  auf  längere  Zeit  ausserhalb  des  Spren> 
gels  ihrer  Kammer  Aufenthalt  nehmen,  zur  Anzeige 
dieses  Wechsels  sowohl  an  ihre  Kammer  als  auch 
an  jene,  in  deren  Sprengel  sie  sich  begeben.  "Eb 
folgt  hieraus,  dass  Curärzte  mehreren  Kammern 
gleichzeitig  als  Mitglieder  nicht  angehören,  sonach 
das  active  und  passive  Wahlrecht  nur  in  einer 
Aerztekammer  ausüben  können. 

Bei  der  Ansiedlung  eines  auswärtigen  Arztes 
zum  Zwecke  einer  zeitweisen  Ausübung  der  ärzt- 
lichen Praxis  im  Sprengel  einer  Aertekammer 
wird   daher   von   dieser   festzustellen   sein,  ob  der 


*)  Siehe  Jftbrß.  1892  d.  BI.,  S.   6. 
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betreffeode  Arst  bereits    einer  anderen  Aerztekam- 
mer  angehört  oder  anzugehören    verpflichtet  ist. 

In  dem  Falle,  als  sich  herausstellt,  dass  ein  sich 
im  Kammersprengel  zur  zeitweiligen  Ausübung  der 
Pnxis  ansiedelnder  Arzt  noch  keiner  Kammer 
angehört,  und  im  Geltungsgebiete  des  Aerztekam- 
mergesetzes  keinen  ordentlichen  Wohnsitz  hat,  nach 
welchem  er  einer  anderen  Kammer  anzugehören 
Uitte,  ist  die  Einverleibung  desselben  in  die  Kam- 
mer seines  Niederlassnngsortes  sofort  durchzuführen. 


Da  nach  den  Bestimmungen  des  §  2  de» 
Aerztekammergesetzes  die  Kammerpflichtigkeit  ärzt- 
licher Personen  —  den  Fall  des  §  15  und  der 
Verzichtleistung  auf  die  ärztliche  Praxis  ausgenom- 
men —  nur  von  der  Berechtigung  zur  ärztlichen 
Praxis  im  Geltungsgebiete  des  Aerstekammergesetzei 
abhängt,  so  sind  Aerate  ungarischer  Staatsangehörig- 
keit, insofeme  sich  dieselben  zur  Ausübung  der 
ärztlichen  Praxis  niederlassen,  ebenso  wie  ein- 
beimische Aerzte  zu  behandeln. 


Cholera-Nachrichten  und  Massnahmen. 

In  Galizien  sind  während  der  verflossenen  Woche  Cholera-Erkrankungs-  oder  Todesfälle  nicht 
rar  Anzeige  gelangt.  Bezüglich  der  in  Nr.  2  d.  B.  gemeldeten  Cholerafälle  in  der  Gemeinde  L  u  t  o- 
wiska  des  polit  Bezirkes  Lisko  haben  die  sehr  eingehend  gepflogenen  Erhebungen  ergeben,  dass 
dieselben  mit  den  im  Monate  November  v.  J.  in  dieser  Gemeinde  aufgetretenen  Fällen  in  unmittel- 
barem Zusammenhange  standen  und  dass  die  im  Monate  December  in  der  Familie  £  i  s  vorgekommenen 
Pille  verheimlicht,  bei  der  Todtenbeschau  andere  Todesursachen  (Incarceratio,  Volvulus)  eingetragen 
wurden.  Greven  den  Wundarzt,  welcher  in  Lutowiska  die  Todtenbeschau  versieht,  wurde  wegen  Ver- 
heimlichung* der  Cholera  und  falscher  Eintragung  von  Todesursachen  das  Strafverfahren  eingeleitet, 
derselbe  seiner  Function  enthoben,'  die  möglichst  rasche  Besetzung  der  Districtsarztesstelle  daselbst 
tngeordnet  nnd  ein  Epidemiearzt  dahin  exponirt,  welchem  die  strengste  Durchführung  der  sanitäts- 
polizeilichen Hassnahmen  sowie  bis  auf  Weiteres  die  Todtenbeschau  übertragen  ist. 

Die  ^alizische  Statthalterei  hat  mit  Rücksicht  auf  das  intensive  Auftreten  der  Cho- 
lera in  B o r o  w  bei  Zawichost  (Gouvernement  Lublin,  hart  an  der  galizischen  Grenze  gegenüber 
dem  politischen  Bezirke  Tarnobrzeg)  den  Grenzverkehr  in  Lazek  eingestellt,  unter  neuerlicher 
strenger  Einschärfung  der  Anzeigepflicht  für  alle  verdächtigen  Erkrankungen  die  sorgsame  Ueber- 
wschang  des  Ghesundheitszustandes  der  Grenzbevölkerung  durch  den  Bezirkearzt  angeordnet  und  alle 
Geoeinden  des  gedachten  Bezirkes  auf  die  erhöhte  Gefahr  aufmerksam,  sowie  die  genaueste  Durch- 
'ä&ning  der  sanitätspolizeilichen  Massregeln  denselben  zur  Pflicht  gemacht. 

Das  in  jüng^ster  Zeit  im  oberschlesischen  Bergwerks-  und  Hüttenrevier  in  Preussen  beobachtete 
wiederholte  Auftreten  vereinzelter  Choleraerkrankungen  veranlasste  die  Landesregierung  in  Troppau, 
siit  Rücksieht  auf  den  lebhaften  Arbeiter-Grenz verkehr  zwischen  Oesterreichisch-  und  Preussisch- 
^lesien  die  Unterbehördeu  im  Östlichen  Landestheile  anzuweisen,  dem  Gesundheitszustande  der  aus 
Prenssisch-Schlesien  anlangenden  Arbeiter  ein  besonderes  Augenmerk  zuzuwenden  und  bei  allen  Todes- 
dUen,  deren  Ursache  nicht  zweifellos  feststeht,  die  sanitätspolizeiliche  Obduction  uud  bacteriologische 
Untersuchung  anzuordnen. 

Die  sanitäre  Revision  der  aus  den  Balkanländern  und  aus  Ungarn  über  Pragerhof  zurück- 
kehrenden Arbeiter  wurde  aufgelassen. 

BoflDien  und  Hercegowina.  Während  der  letzten  Berichtsperiode  des  vergangenen  Jahres 
(22.  bis  31.  December)  sind  in  11  Gemeinden  33  Erkrankungen  und  in  12  Gemeinden  2b  Todesfälle 
so  Cholera  zur  Anzeige  gelangt,  welche  sich  in  folgender  Weise  vertheilten:  Kreis  Banjaluka  in 
Boeac  1  Todesfall;  Kreis  Dolnja  Tuzla,  Bezirk  Bröka  in  Bjela  0  (1),  Broka  1,  Grbavica  0  (1), 
Kosjsk  2  (1),  Maoca  10  (4);  Bezirk  D.  Tuzla  in  Ljenobud  dolnji  6  (4),  Ljenobud  g.  1  (3);  Bezirk  Vla- 
wuca  in  Brainci  6  (4),  Like  2  (2),  Sejkovic  1  (1);  Bezirk  Zvornik  in  Glaviöice  2  (2j,  Kamenice  1  (1), 
Püice  d.  1.  Ein  gprosser  Theil  der  in  dieser  Berichtsperlode  Verstorbenen  betraf  Kranke  aus  früheren 
Bsriehtsperioden.    Am  31.  December  verblieben  im  ganzen  Lande  noch  zwei  Cholerakranke. 

Beatsfihes  Reich.  Amtlichen  Mittheilungen  zufolge  wurde  im  Darminhalte  einer  am  27.  De- 
cember in  Städtisch -Jan  ow  bei  Mislowitz  in  Oberschlesien  verstorbenen  17jährigen  Tochter  eines 
Bvgmannes,  deren  Leiche  wegen  Verdachts  einer  Vergiftung  zuc  Obdaction  kam,  Cholerabacillen  nach- 
gewiesen (Der  Fall  ist  bereits  in  Nr.  3  d.  Bl.  erwähnt).  Am  30.  December  erkrankte  die  elfjährige 
Schwester  der  Verstorbenen  und  wurden  in  den  Entleerungen  gleichfalls  Cholerabacillen  nachgewiesen. 
^  4.  Jänner  starb  im  Krankenhause  zuBenthen  (Oberschlesien)  eine  Person  an  Cholera.  Am 
8.  Jinner  wurde  bei  einem  in  Städtisch-Janow  verstorbenen  obdach-  und  beschäftigungslosen 
koscher  durch  die  bacteriologische  Untersuchung  Cholera  nachgewiesen.  Während  der  Krankheit  dee- 
i^n  waren  Choleraerscheinungen,  insbesondere  ESrbrechen  und  Durchfall  nicht  beobachtet  worden. 

Die  Verkehrsbeschräukuugen  gegenüber  Herkünften  aus  Galizien  und  Ungarn,  welche  im 
preosBischen  Begierungs-Bezirke  Oppelu  bestanden  hatten,  wurden  wieder  aufgehoben. 

Spanien.  Gegen  Herkünfte  aus  Anadoli-Kavak  am  Bosporus  wurden  die  gesetzlich  vorgeseheneu 
y«kehrBbe8chränkangen  angeordnet,  jene  aber,  welche  für  Schiffe  von  den  Rheinmündungen  bisher 
u>  Wirksamkeit  waren,  aufgehoben. 
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Russland.  Im  Allgpemeinen  ist  die  Choleraepidemie  in  successivem  ZurUckg-eheii  beirriffen.  Liv- 
land  ist  seit  Mitte,  Tanrien  seit  Ende  November  seuchenfrei.  Nar  in  St.  Petersburg^  und  im  Westen 
des  Reiches  dauert  die  Seuche  mit  wenige  veränderter  Intensität  noch  nn.  Vom  16.  bis  22.  December 
(a.  St.)  wurden  in  St.  Petersburir  155  £rkrankung8-  und  71  Todesföllei  vom  9.  bis  16.  December 
180  Erkraukungs-  und  79  Todesfälle  angezeigt.  Am  22.  December  (3.  Jänner)  verblieben  163  Kranke 
in  Behandlung. 

Im  Gouvernement  Po  doli  en  sind  vom  26.  November  bis  16.  December  (n.  St.)  100  Erkranknni^en 
(61  t),  im  Gouvernement  Wo  1  h  y  n  i  e  n  vom  24.  November  bis  12.  December  83  (30)  Fälle  gemeldet 
worden. 

Balgarien.  Sämmtliche  gegen  Reisende  und  Waaren  aus  Oesterreich-Ungam  und  Rumänien  ver« 
fügten  Quararitainemassregeln  sind  vom  23.  December  (4.  Jänner)  d.  J.  ab  aufgehoben. 

Türkei.  Cholera  trat  in  letzter  Zeit  nur  mehr  in  sporadischen  Fällen  auf.  In  Salonich  er- 
krankte ein  Soldat  in  einem  d.e  dortige  Rhede  beherrschenden  Fort  und  wurde  in  das  Militärspital 
fiberführt.  In  Tripolis  kamen  gleichfalls  nur  noch  vereinzelte  Fälle  unter  dem  Militär  vor  und  blieb 
die  Civilbevölkerung  frei. 

Griechenland.  Schiffe  aus  choleraverseuchten  Ländern  werden,  wenn  sie  mehr  als  20  Tage  auf 
der  Reise  waren,  nach  strenger  ärztlicher  Visite  in  den  freien  Verkehr  zugelassen;  dauerte  die  Fahrt 
15—20  Tage,  so  muss  die  auf  20  Tage  fehlende  Zeit  durch  Quarantaine  ergänzt  werden ;  dauerte  die 
Fahrt  weniger  als  15  Tage,  so  werden  sie  einer  lOtägigen  Quarantaine  unterworfen. 

Persi^n.  Choleratodesfälle  vom  25.  December  bis  1.  Jänner;  Dttnekapu  15,  Kerman- 
»chah  30,  Firuzabad  20,  Kasrin  36  =  100. 


Vermischte  Nachrichten. 

Subventionirung  von  Gemeindeärzten  in  Niederösterreich. 

Der  n.-O.  Landtag  hatte  in  seiner  Sitzung  am  18.  Mai  1893  zur  Gewährung  von  Subventionen 
an  Gemeindeärzte  für  das  Jahr  189B  einen  gegen  das  Voijahr  um  10.000  fl.  erhöhten  Credit  von 
60.000  fl.  bewilligt.  Ueber  die  Verwendung  dieser  Subvention  legte  der  Landesausschuss  dem  gegen- 
wärtig versammelten  Landtage  einen  Bericht  vor,  welchem  Folgendes  zu  entnehmen  ist. 

»Bis  £nde  1893  wurden  im  Ganzen  für  171  Gemeindegruppen  Subventionen  im  Gesammtbetrage 
von  56.400  fl.  bewilligt.  In  142  Gemeindegruppen,  für  welche  Subventionen  im  Gesammtbetrage  von 
46.150  fl.  bewilligt  wurden,  wird  bereits  der  gemeindeärztliche  Dienst,  und  zwar  von  139  subventionirten 
Aerzten,  versehen,  für  welche  Subventionen  im  Gesammtbetrage  von  45.850  fl.  angewiesen  sind.  Für 
29  Gemeindegruppen  wurden  bereits  bewilli<rte  Subventionen  im  Gesammtbetrage  von  10.250  fl. 
mangels  vorhandener  geeigneter  Aerzte  bisher  noch  nicht  angewiesen. 

Auf  Grund  des  citirten  Beschlusses  des  Landtages  wurde  in  den  Voranschlag  für  1894  die 
Summe  von  60.000  fl.  als  Credit  für  gemeindeärztliche  Subventionen  eingestellt,  und  glaubt  der 
Landesausschuss  nach  den  Gebahrungsergebnissen  des  Jahres  1893  mit  dieser  Summe  für  1894  das 
Auslangen  finden  zu  können. 

Was  die  Bildung  von  Sanitäts-Gemeindegmppen  im  Sinne  des  Gesetzes  vom  21.  December  1888 
betrifft,  so  hat  der  Landesausschuss  im  abgelaufenen  Jahre  bei  jeder  sich  ergebenden  Gelegenheit 
Anlass  genommen,  die  Finalisirung  dieser  Angelegenheit  im  Einvernehmen  mit  der  k.  k.  n.-ö.  Statt- 
halterei  zu  fördern,  ohne  dass  jedoch  diese  Organisation  bisher  hätte  zum  Abschlüsse  gebracht  werden 
können.  Der  Landesausschuss  hebt  bei  diesem  Anlasse  mit  Befriedigung  hervor,  dass  er  sich  in  dieser 
Richtung  jederzeit  der  Zustimmung  und  Unterstützung  der  k.  k.  niederösterreichischen  Statthalterei  zu 
erfreuen  hatte.  Die  bisherigen  Erfahrungen  berechtigen  den  Landesausschuss  zur  Annahme,  dass  der 
eiiigeHchlagene  Weg  nicht  unzweckmässig  sei.« 

Nachweis  bauhygienischer  Kenntnisse  im  Baugewerbe. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  hatte  seinerzeit  sich  in  einem  Initiativantrage  mit  Rücksicht  auf  das 
im  Reichsrathe  zur  Verhandlung  kommende  Gesetz,  betreff'end  die  Regelung  der  concessionirten  Bau- 
gewerbe, dahin  ausgesprochen,  dass  zum  Befähigungsnachweise  für  Bau-  und  Brunnenmeister  ein  ge- 
wisses bei  der  Prüfung  nachzuweisendes  Mass  bauhygieni.9cher  Kenntnisse  gefordert  werde.  (S.  Jahrg, 
1892  d.  Bl.  Seite  159.) 

Diesen  im  öffentlichen  sanitären  Interesse  gelegenen  Anforderungen  wurde  im  Gesetze  vom 
26.  December  1893,  R.-G.-B1.  Nr.  19,  betreffend  die  Regelung  der  concessionirten  Baugewerbe,  Rechnung 
getragen,  indem  in  den  Vollzugsbestimmungen  des  Ministerial-Erlasses  vom  S7.  December  1893, 
R.-G.-BI.  Nr.  194  und  195,  unter  den  Gegenständen  der  Prüfung  für  Bewerber  um  eine  Baumeister-, 
Maurer-  oder  Brunnenmeister-Berecbtigung,  §  1,  2  und  5,  »die  mündliche  Beantwortung  von  Fragen 
aus  der  Baupraxis,  den  Bauvorschriften  und  der  Bauhygienec  aufgenommen  wurde. 

BerlohtilTVliir-    '»  ^r.  3  hat  es  auf  Seite  87,   Italien,  2.  und  3.  Zeile,  sn  lauten:  „der  Elbe*"  anntatt  „am  Elba".    Anf 

Seite  28,  2.  Spalte,  *ind  die  fUr  da«  „Ktiatenland"  annuweisenden  Sterbef&lle  in  Roroanü  und  Lonin- 
piccolo  IrrthQmlich  unter  ,,Krain<  auficefilhrt. 

Verantwortlicbfr  Redacteur:  Lu4wIq  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jatptr  in  Wien. 
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VL  JahrsTUiT.  Wien,  L  Feliraar  1M4.  Vr.  5. 

bibalt^  Verbandlnngen  des  k.  k.  Obersten  SanitätsratbeB.  —  Sanltlre  YerhUtnisfle  und  Vor- 
kebrnogen  anlSaslich  der  Mekkapilgerfabrten.  11.  —  Cbolera-Naehricbten  uod  MaMoabmen.  —  Ver- 
mischte Nacbrichten:  Flecktyphus  in  Lemberg;  Mediciniscbe  Facult&t  iu  Lemberg.  —  PerBoual- 
■aehriehten. 


Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  am  27.  Jänner  d.  J.  gelangten  nach  Mittheilung  des  Einlaufes 
nachstehende  Gegenstände  zur  Verhandlung; 

1.  Erstattung  eines  Fachgutachtens  über  die  Wirkungen  beabsichtigter  Wald- 
rodungen in  sanitärer  Beziehung.  (Ref.  0.  S,  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Vogl.) 

2.  Begutachtung  eines  Vorschlages^  betreffend  die  Feststellung  der  Dia- 
gnose der  Wuth  bei  Hunden  durch  Vornahme  von  Ueberimpfungen  der  Sub- 
stanz des  verlängerten  Markes  auf  Versuchst hiere.  (Ref.  0.  S.R.Prof.  Dr.  Weichsel- 
baum und  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Polansky.) 

3.  Gutachten,  betreffend  die  Klärung  von  Fabriksabwässern  in  einer 
Industriestadt  an  der  Reichsgrenze.  (Ref.  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Zulässigkeit  der  Privilegirung  ge- 
wisser chirurgischer  üntersuchungsinstrumente  (Ref.  0.  S.  R.  Hof- 
rath Prof.  Dr.  Albert.) 

5.  Erstattung  eines  Gutachtens  über  die  von  mehreren  Vereinen  angestrebte 
Zulassung  weiblicher  Studirender  zu  den  medicinischen  Uni- 
versitätsstudien und  zur  ärztlichen  Praxis  vom  allgemeinen  sanitären  Stand- 
punkte. (Ref.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Albert  Namens  des  Specialcomit6s.) 

Nachdem  dieser  Gegenstand  in  einem  hiezu  eingesetzten  Gomitö  einer  ein- 
gehenden Berathung  unterzogen  worden  war,  gelangte  der  Oberste  Sanitätsrath  zu  der 
Anschauung,  dass  in  dem  gegenwärtigen  Stadium  der  Entwicklung  des  Heil-  und 
öffmitliehen  Sanitätswesens  ein  Bedürfniss,  in  eine  specielle  Lösung  der  Frage  des 
höheren  Frauenstudiums  einzugehen,  sich  nicht  ergebe,  und  dass  es  zur  Hintanhaltung 
von  Störungen  in  der  in  vollem  Flusse  befindlichen  Reorganisation  der  Verhältnisse 
des  ärztlichen  Facultätsstudiums  und  der  Entwicklung  des  öffentlichen  Sanitätswesens 
nothwendig  sei,  in  concreten  Fällen,  in  denen  begabte  weibliche  Candidatinnen  sich 
ciem  Studium  der  Medicin  und  dem  ärztlichen  Berufe  zu  widmen  beabsichtigen,  mit 
vollster  und  strengster  Objectivität  die  Erfüllung  aller  Vorbedingungen  des  vollstän- 
%en  Studienganges  und  aller  vorgeschriebenen  strengen  Prüfungen,  welchen  sich  die 
männlichen  Candidaten  unterziehen  müssen,  anzufordern. 
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Sanitäre  Verhältnisse   und  Voricehrungen   anlässlicii  der  Meiclcapiiger- 

fahrten. 

IL 

Aus  dem  Berichte  des  Districtsarztes  Dr.  Justin  KarliuBfci  vom  28.  October  1893^ 
über  seine  Mission  nach  Djeddah,  behufs  Abholung  und  üeberwachung  der 

bosnisch-hercegowinischen  Mekka-Pilger. 

In  Befolgung  des  mir  ertbeilten  Auftrages  erstatte  ich  hiemit  folgenden  Bericht 
über  meine  sanitären  Wahrnehmungen  während  der  Pilgerfahrt. 

Da  ich  mich  auf  die  fremden  Schilderungen  der  Zustände  in  Mekka  nicht  stützen 
will,  und  aus  den  Berichten  der  Pilger  nicht  viel  verlässliches  Material  geschöpft 
werden  kann,  beschränke  ich  mich  auf  die  Schilderung  der  sanitären  Zustände  in 
Djeddah  und  auf  dem  Wege  von  dort  nach  Mekka,  wie  ich  sie  während  meines 
längeren  Aufenthaltes  dortselbst  kennen  gelernt  habe. 

Die  türkischen  Sanitätsbehörden  waren  auf  den  Ausbruch  der  Seuche  und  deren 
Dimension  gar  nicht  vorbereitet,  und  dafür,  dass  die  Seuche  auf  dem  Seewege  von 
Indien  nicht  eingeschleppt  wurde,  spricht  deutlich  der  Umstand,  dass,  wahrend  noch 
die  indischen  Pilger  auf  der  Insel  Camaran  quarantainirt  waren,  die  ersten  Cholera- 
fillle  unter  den  türkischen  Truppen,  welche  aus  Yemen  hereingezogen  wurden,  vorge- 
kommen sind.  Laut  verlässlichen  Privatnachrichten  ist  die  Cholera  in  Yemen 
seit  dem  Jahre  1890  gar  nicht  erloschen,  obwohl  die  türkischen  Behörden 
es  unterlassen  haben,  diesem  Umstände  bei  Heranziehung  der  Truppen  entsprechende 
Würdigung  zu  schenken. 

üegen  die  Annahme,  dass  die  Cholera  von  den  persischen  Pilgern  eingeschleppt 
worden  wäre,  spricht  wiederum  der  Umstand,  dass  die  persischen  Landkaravanen 
bereits  seit  Anfangs  April  in  der  Provinz  weilten,  ohne  dass  unter  ihnen  Cholerafälle 
vorgekommen  wären. 

Verbürgten  Nachrichten  nach  sind  die  ersten  Cholerafälle  am  6.  Juni  unter  den 
türkischen  Truppen  vorgekommen,  von  denen  erst  am  11.  Juni  die  Seuche  auf  die  übri- 
gen Pilger  verschleppt  wurde.  Wenn  man  den  officiellen  Ziffern  Glauben  schenken 
kann,  war  die  Ausbreitung  der  Seuche  in  Mekka  anfangs  eine  recht  langsame,  da 
trotz  der  grossen  Ansammlung  der  Pilger  bis  zum  23.  Juni  (Tag  von  Arafaht)  die 
höchste  tägliche  Mortalitätszahl  250  nicht  überstieg.  Erst  während  der  Zeit  vom  24. 
bis  28.  Juni  d.  J.,  während  der  Zeit,  wo  die  Pilger  im  Thale  Muna  dem  Opferfeste 
beiwohnten,  wo  verbürgten  Nachrichten  nach  Tausende  unverscharrter  Thierleichen 
geblieben  sind,  griff  die  Seuche  stark  um  sich.  Die  officiellen  Berichte  sprechen  von 
900-1000  Todesfällen,  während  die  zurückkehrenden  Aerzte  und  Pilger  die  Anzahl 
der  Todten  auf  täglich  3000  angaben. 

Mit  den  zurückkehrenden  Pilgern  wurden  die  ersten  Cholerafalle  nach  Djeddah 
am  29.  Juni  eingeschleppt,  und  da  daselbst  beinahe  gar  nichts  zur  Bekämpfung  vor- 
bereitet war,  verbreitete  sich  die  Seuche  sehr  schnell.  Ich  sage  »beinahe  gar  nichts«, 
denn  was  nützen  vier,  selbst  von  den  besten  Intentionen  beseelte  Aerzte,  ohne  Des- 
infectionsmittel  und  genügende  Unterstützung  der  Behörden? 

Die  Stärke  der  täglichen  Karavanen  betrug  zwischen  1000  und  7000  Pilger, 
welche  in  aller  Frühe  bei  dem  sogenannten  Mekkathore  eintrafen  und  dort  angehal- 
ten wurden;  daselbst  lud  man  die  Todten  von  den  Kameelen  ab,  während  die  Krank- 
heitsverdächtigen in  den  improvisirten  Spitälern  untergebracht  wurden.  Dieser  Dienst 
musste  von  2  Aerzten  vollbracht  werden  und  dass  bei  dieser  Gelegenheit  viele  Leicht- 
kranke durchrutschten  und  nach  der  Stadt  Djeddah  gekommen  sind,  ist  leicht  erklärlich. 

In  der  Stadt  lagerten  mehrere  Tage,  das  Abgehen  der  Schiffe  erwartend.  Tau- 
sende von  Pilgern  auf  den  Strassen  unter  freiem  Himmel ;  zur  ärztlichen  Versorgung 
der  Kranken,  zur  Wegräumung  der  Leichen  mangelte  es  an  Kräften,  und  als  endlich 
die  im  Hafen   liegenden  Schiffe   zur  Abfahrt   bereit  waren»  wurden  die  Pilger,   ohne 
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durch  Aerzte    bewirkte  Ausscheidung  der  Kranken  in   alle   Himmelsrichtungen  durch 
die  überfüllten  Schiffe  weggeführt. 

Da  zur  Zeit  der  Heimkehr  der  Pilger  gar  keine  Desinfectionsmittel  vorhanden 
waren,  beschränkte  man  sich  auf  die  Verbrennung  der  Kleider  der  in  den  Spitälern 
Terstorbenen  Personen,  ohne  die  Effecten  der  Geheilten  zu  desinficiren,  wodurch  die 
Gefahr  der  Weiterverschleppung  noch  vermehrt  wurde. 

In  den  ofBciellen  Todtenlisten  aus  Mekka  wurden  die  auf  dem  Wege  Verstor- 
benen gar  nicht  aufgezählt ;  auf  meinen  vielfachen  Excursionen  ausserhalb  Djeddah's 
sah  ich  aut  dem  Wege  nach  Mekka  Hunderte  von  Leichen,  welche  tagelang  in  ver- 
westem Zustande  unbegraben  gelegen  sind  und  ein  Opfer  der  Raubthiere  und  Vögel 
wurden.  In  Djeddah  selbst  lagen  in  den  belebtesten  Strassen  Leichen  von  Cholera- 
verstorbenen,  welche  erst  später  ausserhalb  der  Stadt  in  gemeinsame  Gräber  geschafft 
wurden. 

Die  letzten  Tage  des  Monates  Juni  und  die  ersten  Julitage  zeichneten  sich  durch 
eine  selbst  für  Djeddah  ungewöhnliche  Temperatur  aus,  welche  kaum  in  der  Nacht 
herantersank,  und  da  seit  den  letzten  2  Jahren  kein  nennenswerther  Regen  zu  ver- 
zeichnen wer,  stellte  sich  bald  Wassermangel  ein,  so  dass  die  Tausende  von  Pilgern 
far  theueres  Geld  nur  ungenügende  Mengen  des  abscheulichen  Cisternenwassers  be- 
kommen konnten.  Es  wird  also  unter  solchen  Umständen  nicht  verwundern,  dass  die 
Hortalitätsziffer  unter  den  bosnischen  Pilgern  so  hoch  ausfiel. 

Seit  der  Rückkehr  von  Mekka  hatte  ich  in  Djeddah  31  bosnisch-hercegowinische 
Pilger  wegen  Cholera  in  Behandlung,  von  denen  ich  trotz  allen  Bemühungen  17  verlor. 
Die  minderwerthigen  Effecten  der  Verstorbenen  wurden  vor  der  Einschiffung  ver- 
brannt, die  übrigen,  sowie  die  Effecten  der  Genesenen  wurden  mit  5  Procent  Carbol- 
?äure  und  Sublimat   desinficirt  und  der  Einwirkung  der  Sonne  ausgesetzt. 

Wenn  der  Aufenthalt  in  Djeddah  infolge  schlechter  hygienischer  Verhältnisse 
föt  die  Pilger  äusserst  gefahrbringend  ist  und  die  aus  Localverhältnissen  resultirenden 
üebel,  wie  Mangel  an  Aerzten,  Desinfectionsmitteln,  Spitälern,  Unterkunft  und  Wasser 
einer  gründlichen  Remedur  bedürfen,  so  benöthigen  die  Zustände  auf  den  Pilger- 
schiffen eines  energischen  Eingreifens  von  Seiten  der  interessirten  Mächte,  da  der 
Aofenthalt  auf  denselben  noch  mehr  gefahrbringend  für  die  Pilger  ist. 

In  Djeddah  angelangt,  sind  die  Pilger  auf  Gnade  und  Ungnade  den  Schifffahrts- 
Agenten  und  Capitänen  ausgeliefert. 

Dank  dem  Eingreifen  türkischer  Behörden  in  Djeddah  wurden  die  ursprünglich 
hohen  Forderungen  der  Schiffsagenten  bedeutend  herabgedrückt  und  die  Schiffe  tür- 
kischer und  ägyptischer  Flagge  wurden  gezwungen,  Pilger  nach  Syrien  um  den  Preis 
von  3  L.  T.,  nach  Constantinopel  um  4  L.  T.  zu  befördern* 

Um  sich  gewissermassen  für  den  Entgang  der  gehofften  Einnahme  zu  entchädigen, 
pferchten  die  Agenten  auf  die  einzelnen  Schiffe  Pilger  ohne  jede  Rücksicht  auf  den 
Tonnengehalt  und  die  Raumverhältnisse.  In  den  diesbezüglichen  »Patenten«  wurden 
fast  ausnahmslos  weniger  Pilger  angegeben,  als  es  in  Wirklichkeit  waren,  und  zwar 
za  dem  Zwecke,  damit  etwa  unterwegs  Verstorbene  leichter  verschwiegen  werden 
könnten. 

Ans  den  Acten  des  Sanitätsamtes  von  El-Tor  entnehme  ich  diesbezüglich  einige 
Daten,  die  das  Obengesagte  illustriren  können. 

Das  türkische  Schiff  Murvet  von  886  Tonnengehalt  brachte  nach  El-Tor  920 
Pilger,  obwohl  in  der  Patente  850  ausgewiesen  waren. 

Das  französische  Schiff  Lutetia  von  671  Tonnengehalt  brachte  994  Pilger,  von 
denen  nur  800  ausgewiesen  waren. 

Das  türkische  Schiff  Numet  Huda  von  1183  Tonnengehalt  brachte  1119  Pilger, 
obwohl  es  nur  990  ausgewiesen  hat. 

Das  französiche  Schiff  Languedoc  von  846  Tonnengehalt  brachte  1110  Pilger, 
obwohl  es  1059  auswies. 

Das  türkische  Schiff  Bahr  Djedid  von  895  Tonnengehalt  brachte  1022  Pilger, 
obwohl  es  nur  880  auswies  etc.  etc. 

5* 
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Ich  habe  nicht  die  Mühe  gescheut,  auf  einzelnen  Schiffen  die  durch  die  Con- 
ferenz  zu  Rom  für  jeden  Pilger  festgesetzten  Raumverhältnisse  nachzuprüfen  und  die 
einfache  Berechnung  ergab  schon,  dass  alle  Schiffe  doppelt,  einzelne  sogar  dreifach 
überlegt  waren.  Um  den  Beschlüssen  der  obgenannten  Conferenz  zu  entsprechen,  durfte 
z.  B.  das  Schilf  Numet  Huda  mit  Rücksicht  auf  die  grosse  Anzahl  von  tiepäckstücken, 
die  jeder  Pilger  mit  sich  führt,  nicht  mehr  als  527  Pilger  führen. 

Die  auf  ein  Schiff  eingepferchten  Pilger  haben  auf  den  ihnen  zugewiesenen 
Räumen  kaum  Platz  genug,  um  sich  niederzusetzen,  und  eingezwängt  in  die  dumpfigen, 
schlecht  ventilirten  unteren  Räume  des  Schiffes  sind  sie  wiederum  der  Gnade  und  Un- 
gnade des  Schiffscapitäns  ausgeliefert. 

Obwohl  sie  für  den  SchiflFsptatz  3—4  L.  T.  gezahlt  haben,  müssen  sie  extra  2 
bis  6  L.^  T.  für  einen  Platz  von  kaum  5  Quadratfuss  zahlen  und  durch  diese  Mass- 
regel wurde  die  den  Preis  der  Ueberfuhr  normirende  Verfügung  der  türkischen  Be- 
hörden von  Seiten  der  Capitäne  umgangen. 

Von  sämmtlichen  27  SchiflFen,  die  während  meines  Aufenthaltes  in  El-Tor  ein- 
trafen und  die  ich  zu  visitiren  Gelegenheit  hatte,  besass  nur  ein  einziges  (engUsches 
Schiff  Afghan)  einen  Dampfdesinfectionsapparat  und  nur  ein  einziges  französisches 
Schiff  (Am6rique)  einen  europäisch-diplomirten  Arzt,  wobei  auf  allen  übrigen  der  ärzt- 
liche Dienst  durch  unwissende  Heilgehifen,  meist  ohne  jedwede  Studien,  ausgeübt 
wurde. 

Sämmtliche  Schiffe  führten  entweder  das  schlechte  Djeddah-Wasser  oder  mehrere 
Wochen  altes  Nilwasser  aus  Suez  mit  sich,  welches  den  Pilgern  im  ungekochten  Zu- 
stande und  ungenügender  Quantität  verabreicht  würbe,  wobei  am  Schiffe  Numet  Huda, 
auf  welchem  ich  die  Reise  mit  den  bosnischen  Pilgern  gemacht  habe,  die  Aufseher 
der  betreffenden  Wasserreservoire  für  jede  Kanne  Wasser,  die  ausser  der  gewöhn- 
lichen Ration  verabreicht  wurde,  1 — 3  Piaster  verlangten. 

Die  Pilger  pflegten  ihren  Mundvorrath  mit  sich  zu  führen  und  selbst  an  Bord 
zu  kochen.  Denjenigen,  die  nicht  über  eigene  Kochgeräthe  verfügten,  wurde  warme 
Nahrung  durch  den  Schiffstracleur  verkauft,  wobei  unverschämte  Preise  gefordert 
wurden.  Da  kostete  z.  B.  an  Bord  des  Numet  Huda  Vio  Liter  einer  Reissuppe,  welche 
aus  warmem  Wasser  und  etwas  gequollenem  Reis  bestand,  3  Piaster  (33  kr.),  ein 
Gläschen  Thee  ohne  Zucker  =  1  Kasler,  eine  Schale  schwarzer  Kaffee  20  Para  und 
125  Gramm  eines  trockenen,  flachen  Schwarzbrodes  V/^  Piaster. 

Während  unseres  Aufenthaltes  in  Suez  und  in  den  Dardanellen  erlaubte  der 
Schiffscommandant  den  Pilgern  nicht,  ihre  Mundvorräthe  bei  den  herbeigekommenen 
Händlern  zu  ergänzen,  liess  jedoch  alles  durch  den  Schiffskoch  einkaufen,  welcher 
dann  sofort  den  doppelten  Preis  verlangte.  Die  soeben  geschilderten  Uebelstände  be- 
ziehen sich  nicht  nur  auf  das  Schiff  Numet  Huda,  ich  habe  dieselben  Klagen  in  El-Tor 
und  Clazomene  auch  von  türkischen  und  russischen  Pilgern  vernommen. 

Wenn  man  bedenkt,  dass  die  Pilger  auf  ihrer  monatelangen  Reise,  sowohl 
durch  die  Behörden,  wie  auch  durch  andere  Organe  ausgesaugt  werden,  so  dass  sie 
die  Rückreise  mit  sehr  knappen  Mitteln  antreten,  so  wird  es  nicht  verwundern,  dass 
sehr  viele  arme  Pilger  während  der  Fahrt  förmlich  hungern. 

Ich  habe  in  meinem  Berichte  vom  Jahre  1891  (siehe  Nr.  4  d.  Bl.)  die  sanitären 
Uebelstände  der  Quarantainestation  El-Tor,  in  welcher  die  Pilger  längere  Zeit 
bleiben  müssen,  bezeichnet. 

Ich  habe  dieselben  gelegentlich  der  Sanitätsconferenz  in  Venedig  in 
der  technischen  Commission  zur  Sprache  gebracht,  und  es  ist  mir  gelungen,  die  ent- 
sprechenden Verbesserungsvörschläge,  als  für  den  Sanitätsrath  von  Aegypten  bindend, 
durchzuzusetzen. 

Seit  dem  Jahre  1891  hat  sich  in  der  Station  El-Tor  so  Manches  zum  Besseren 
gewendet.  Es  verbleiben  jedoch  sehr  viele  einer  dringenden  Remedur  bedürftige 
Uebelstände,  die  ich  hier  namhaft  mache.  In  erster  Linie  muss  entsprechend  den 
Beschlüssen  der  Venediger  Conferenz  die  Wasserversorgung  verbessert  werden. 
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Auf  wiederholtes  Drängen  des  österreichisch-ungarischen  Delegirten  beim  Sani- 
täts-Conseü  zu  Alexandrien,  entschloss  man  sich  endlich,  das  Trinkwasser  von  El-Tor 
zar  Zeit  der  Pilgercampagne,  chemisch  untersuchen  zu  lassen.  Nach  dem  Ansprüche 
der  DireclioD  des  chemischen  Laboratoriums  zu  Cairo,  sind  von  den  Trinkwässern 
nor  5  zulässig,  während  5  andere,  vermöge  ihres  grossen  Gehaltes  an  organischen 
Substanzen,  Chlor  und  Ammoniak  als  gesundheitsschädlich  bezeichnet  wurden. 

Man  hat  unterlassen,  sämmtliche  Trinkwässer  auf  den  Gehalt  von  Magnesia- 
Sulfat  zu  prüfen:  meine  diesbezüglichen  Untersuchungen  weisen  darauf  hin,  dass  in 
aammtlichen  Trinkwässern  von  El-Tor  Magnesia-Sulfat  vorhanden  war,  und  zwar  in 
den  Mengen  von  1*6 — 4'3  Gramm  pro  Liter.  Das  Wasser,  das  den  Pilgern  verab- 
reicht wurde,  wirkte  auch  bei  jedem  abführend,  wohl  nicht  zur  Förderung  des  Gesund- 
heitszustandes. 

Dagegen  war  die  Vertheilung  des  Wassers  für  die  Pilger  eine  viel  rationellere 
als  früher.  Man  hat  in  jeder  Pilgerdivision  geschlossene  und  mit  Pumpen  versehene 
Wasserreservoirs  aufgestellt,  wodurch  die  grobe  Verunreinigung  durch  das  Schöpfen 
der  Pilger  vermieden  wurde. 

Die  Dislocation  der  Aborte  ist  mit  Rücksicht  auf  die  Diarrhöen,  durch  welche 
die  Pilger  geplagt  werden,  eine  ungenügende,  indem  die  meisten  Aborte  zu  weit  von 
der  Division  aufgestellt  wurden  und  eine  zu  lange  Zeit  verstrich,  bis  die  einzelnen  ge- 
fällten Senkgruben  verschüttet  wurden. 

Eine  Badevorrichtung  gibt  es  in  El-Tor  noch  immer  nicht,  nur  für  die  bos- 
nischen Pilger  gelang  es  mir,  ein  Waschzelt  und  die  genügende  Wassermenge  zu 
beschaffen. 

Der  ärztliche  Dienst,  sowohl  in  den  Pilgerdivisionen,  als  auch  in  den  Spi- 
iSera,  ruht  noch  immer  in  Händen  unwissender  arabischer  Aerzte  und  über  deren 
Mangel  an  Kenntnissen,  Fleiss  und  gutem  Willen  konnte  ich  genügende  Erfahrung  sam- 
lödn.  Der  Director  allein  war  bei  den  vielfachen  administrativen  Geschäften  ausser 
Stande,  die  genügende  Controle  auszuüben  und  es  kostete  oft  grosse  Mühe,  bis  man 
7on  den  Spitalsärzten  die  nöthige  Auskunft  über  die  in  das  Spital  abgegebenen  Kranken 
bekommen  konnte. 

Ich  habe  die  Wahrnehmung  gemacht,  dass  während  des  Aufenthaltes  in  El-Tor 
sehr  viele  Leute  an  Erkältungskrankheiten,  wie  Rheumatismus  und  Bron- 
chiai-Katarrh  erkrankten.  Die  Ursache  liegt  darin,  dass  die  Pilger  genötbigt  sind,  wäh- 
rend der  Nächte,  während  welcher  der  Thauniederschlag  ein  sehr  grosser  ist,  und 
eine  bedeutende  Bodenabkühlung  stattfindet,  am  nackten  Boden  zu  liegen.  Durch  An- 
%haffang  von  Bretterunterlagen  und  deren  leihweise  Ablassung  an  die  Pilger  Hesse 
ach  diesem  üebelstande  abhelfen. 

Die  Quarantainen-Verwaltung  von  Aegypten  war  auf  den  kolossalen  und  raschen 
Anprall  der  heimkehrenden  Pilger  nicht  vorbereitet.  Während  die  vorhandenen  Zelte 
nur  11.000  Pilger  fassen  konnten,  trafen  binnen  20  Tagen  47.000  Pilger  ein  und  die 
später  ankommenden  Schiffe  konnten  nicht  einmal  ausgeladen  werden,  während  die 
Pilger  auf  den  verpesteten  und  überfüllten  Schiffen  verbleiben  mussten,  ohne  dass 
Anen  diese  Zeit  als  Quarantaine  zählte. 

Die  verdächtigen  Krankheitsfälle  wurden  in  diesem  Jahre  bacteriologisch 
f^gestellt,  und  zwar  wurde  mir  dieseJArbeit  durch  die  Direction  übertragen. 

Mit  der  Leitung  der  Desinfection  wurde  in  diesem  Jahre  ein  englischer  Arzt 
*^^raat.  Die  Anzahl  der  Desinfectionsöfen  wurde  auf  drei  vermehrt  und  dieselben  sind 
onl  elektrischen  Contact-Thermometern  versehen  worden.  Von  diesen  drei  Oefen 
^ten  jedoch  nur  2  auf  einmal  in  Benützung  stehen,  da  der  Dampferzeugungsapparat 
fc  alle  drei  auf  einmal  nicht  ausreichte. 

Der  mit  der  Leitung  beauftragte  Arzt  nahm  seine  Pflicht  nicht  allzu  ernst,  ühev' 
^^  die  meiste  Arbeit  unwissenden  Gesellen  und  wie  ich  durch  Einlegung  von  Bac- 
^enculturen  unter  die  Effecten  der  bosnischen  Pilger  mich  überzeugen  konnte,  war 
4e  Dampfdesinfection  eine  ungenügende,  da  die  Bacterienculturen  trotz  dem  Verbleib 
im  Dampfofen  nicht  abgestorben  waren,  was  bei  sorgsamer  Arbeit  geschehen  müsste. 
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Wegen  Mangel  an  2^it  wurde  das  Grossgepäck  der  Pilger  gar  nicht  desinficirt 
und  nur  die  betreffenden  Collis  der  Einwirkung  der  Sonne  für  mehrere  Tage  überlassen. 

Mit  Rücksicht  auf  die  Einschleppungsgefahr  sah  ich  mich  genöthigt,  sowohl  die 
Desinfection  des  Gross-  wie  Kleingepäckes  der  bosnischen  Pilger  persönlich  in  der  Qua- 
rantaine-Station  Clazomene  nochmals  vorzunehmen. 

In  der  Quarantaine-Station  Clazomene  sind  seit  dem  Jahre  1891  einige  Ver- 
besserungen vorgenommen  worden. 

So  ist  z.  B.  zur  Entlastung  des  Quarantaine-Directors  ein  anderer  Arzt  tür  den 
Spitalsdienst  engagirt  worden.  Ferner  ist  ein  neues  Desinfectionshaus  gebaut,  welches 
allen  wissenschaftlichen  Anforderungen  entspricht,  und  der  Desinfectionsofen  durch 
einen  bedeutend  grösseren  ersetzt  worden. 

Ich  habe  im  Bericht  vom  Jahre  1891  die  Formalitäten,  die  gegenüber  den  Pil- 
gern und  mir  eingehalten  wurden,  als  »lächerlich«  bezeichnet.  Die  Anwesenheit  des 
General-Inspectors  des  türkischen  Quarantainenwesens,  und  seines  Secretärs,  trugen 
dazu  bei,  dass  die  Formalitäten,  welche  mit  der  Abwehr  der  Ansteckungsgefahr  nichts 
zu  thun  hatten,  aufs  Peinlichste  eingehalten  wurden.  So  wurden  z.  B.  Briefschaften, 
ja  sogar  aus  Smyrna  einlaufende  Telegramme  (!!!)  mittelst  Chlorkalk-Dämpfen  desinfi- 
cirt; die  jedesmalige  Unterredung  mit  den  Quarantaineorganen  fand  regelmässig 
auf  die  Entfernung  von  6  Metern  statt,  sowohl  das  dargereichte  wie  auch  das  vom 
Händler  ausgewechselte  Geld  musste  regelmässig  durch  Carbolwasser  marschieren ! 

Die  Quarantaineanstalt  in  Clazomene  ist  Tur  die  an  sie  gestellten  Anforderungen 
entschieden  zu  klein.  Sie  hat  gegenüber  Beyrut  die  gesunde  Lage  und  gutes  Trinkwasser 
für  sich,  sollte  sie  also  für  alle  Pilgerschiffe  bestimmt  werden,  so  müsste  zuerst  die  An- 
zahl der  Häuser  vermehrt  und  die  einzige  Quelle,  aus  der  Trinkwasser  geleitet  wird, 
entsprechend  vergrössert  werden. 

lieber  die  Quarantainen  in  B  u  1  g  a  r  i  e  n  und  in  Serbien  kann  ich  nicht  viel  be- 
richten; man  hat  dort  5,  respective  Stägige  Quarantaine  verhängt,  ohne  Tür  die  Unter- 
kunft der  Pilger  irgendwie  gesorgt  zu  haben.  Man  hat  in  Bulgarien  und  in  Serbien  so- 
wohl den  Boden,  auf  dem,  als  die  Luft,  in  welcher  sich  die  Pilger  aufgehalten  haben, 
mittelst  Carbolspray  desinficirt! 

Ich  glaube  meiner  Aufgabe  gerecht  geworden  zu  sein,  wenn  ich  zum  Schlüsse 
meines  Berichtes  einige  Vorschläge  behufs  Verbesserung  der  oben  geschilderten  Uebel- 
stände  vorlege. 

Die  Pilgerfahrt  nach  Mekka  bleibt,  obwohl  sie  nur  von  einem  kleinen  Bruch- 
1  heile  der  Bevölkerung  unserer  Länder  unternommen  wird,  stets  ein  wunder  Punkt, 
was  die  Einschleppungsgefahr  anbelangt. 

Die  Sanirung  der  Uebelstände  in  Mekka  und  Djeddah  ist  und  bleibt  eine  interne 
Angelegenheit  des  ottomanischen  Reiches.  Irgend  welche  Vorschläge  oder  Einsetzung 
einer  internationalen  Üeberwachungs-Commission  in  Djeddah  werden  stets  nur  auf 
dem  Papier  bleiben,  umsomehr,  als  die  Europäer  vermittelst  eines  Fermans  vom 
Jahre  1858  dort  nur  geduldet  werden.  Es  ist  zu  hoffen,  dass  Seine  Majestät  der  Sultan, 
dem  ich  die  Localübelstände  in  Djeddah  genau  geschildert  habe,  beseelt  von  den 
^)esten  Intentionen,  die  nöthigen  Mittel  zu  deren  Sanirung  findet.  Als  erster  Schritt 
in  dieser  Hinsicht  ist  zu  verzeichnen,  dass  auf  meinen  Bericht  hin  von  Seiten  Seiner 
Majestät  die  nöthigen  Mittel  zur  Unterbringung  der  Pilger  und  deren  Behandlung  be- 
willigt werden. 

Wenn  wir  die  Daten,  die  uns  das  Seesanitätsamt  von  Djeddah  liefern  kann,  als 
Basis  nehmen,  ist  das  ottomanische  Reich  als  solches  viel  weniger  an  der  Pilgerfahrt 
nach  Mekka  interessirt,  als  die  Regierungen  von  Indien,  Frankreich,  Holland  und 
Aegypten.  Es  lässt  sich  aus  den  mir  zur  Verfügung  gestellten  Daten  über  die  diesjährige 
Pilgerfahrt  folgendes  Resultat  aufstellen: 

Aegypten:  16.325,  Algerien:  15.711,  Indien:  20.937,  Niederländisch-Indien :  13.856, 
Sudan.  9.675,  Persien:  2.644,  Russland:  1.640,  Bosnien:  120,  Türkei:  13.477. 

Selbstverständlich  beziehen  sich  die  Daten  nur  auf  die  auf  dem  Seewege  an- 
kommenden Pilger. 
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Somit  hat  Aegypten,  Frankreich,  Holland  und  England  vermöge  der  Zahl  ihrer 
Pilger  in  der  Frage  der  Sanirung  von  Djeddah  das  Recht,  einigermassen  dreinzureden. 

Es  würde  sich  empfehlen,  mit  Rücksicht  auf  die  oben  geschilderten  Uebelstände 
and  die  grossse  Einschleppungsgefahr,  eine  internationale  aus  ärztlichen  Yertre- 
tretern  der  an  der  Pilgerfahrt  interessirten  Mächte  bestehende  Coromission  in  Djeddah  tagen 
m  lassen.  Derselben  würde  obliegen,  den  Gesundheitszustand  der  abgehenden  Pilger 
und  die  sanitären  Uebelstände  zu  prüfen  und  zu  überwachen.  Mit  der  Zeit  würde 
sich  auch  die  ottomanische  Regierung  dazu  verstehen,  dieser  Commission  gewisser- 
massen  Rechte  nnd  die  Ueberwachung  der  sanitären  Zustände  in  Djeddah  einzuräumen. 

Für  die  Station  El -Tor,  welche  von  Seiten  der  nach  Norden  gehenden  Pilger 
nicht  zu  umgehen  ist,  wäre  nothwendig : 

L  Die  Aufstellung  eines  Wasserdestillationsapparates  und  einer  Kühlvorrichtung; 

2.  die  Aufstellung  einer  Badevorrichtung  für  sämmtliche  Pilger; 

3.  Vergrösserung  des  Desinfections-Etablissements ; 

4.  Vermehrung  des  ärztlichen  Personales; 

5.  Ersetzung  der  ungebildeten  arabischen  Aerzte  durch  europäisch  geschulte; 

6.  üeberlassung  einer  Bretterunterlage  für  jeden  Pilger  zum  Schlafen  in  den 
Zelten. 

Für  die  Station  Clazomene  würde  sich  empfehlen  eine  entsprechende  Vergrüsse- 
ning  der  bestehenden  Wasserleitung  und  entsprechende  Verwahrung  der  bei  jedem 
Hause  befindlichen  Cisterne  gegen  das  Beschmutzen  des  Wassers  beim  Schöpfen. 


Cholera-Nachrichten  und  Massnahmen. 

Daa  Gebiet  der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  nnd  Länder  blieb  auch  während 
der  Yergangenen  Woche  frei  von  Cholera. 

Bosnien  und  Hercegowina.  Am  2.  Jänner  erkrankte  in  der  Gemeinde  Skakava  dl.  im  Be- 
srke  Brcka  noch  ein  Baaer  an  Cholera,  war  am  6.  wieder  geneseo,  ebenso  ist  bei  den  aas  dem  Vor- 
jahre Terbliebenen  Cholerakranken  Genesung^  eingetreten.  Mit  Rücksicht  darauf,  dass  keine  weiteren 
ChoIeraÜlie  mehr  vorkamen  nnd  in  den  inficirten  Gemeinden  die  SchlassdesinfectioDen  durchgeführt 
nnd,  hat  die  Ltandesregierung  in  Sarajevo  mit  Erlass  vom  16.  Jänner  das  ihr  unterstehende 
Venraltongsgebiet  als  cholerafrei  erklärt,  das  Verbot  der  Ausfuhr  von  Hadern  etc.  aus  dem  Kreis- 
kreiche  Dolnja  Tuzla,  bezw.  dem  Bezirke  Dervent,  sowie  auch  alle  anderen  aus  Anlass  des  Auftretens 
^r  Cholera  getroffenen  Verfügungen  ausser  Kraft  gesetzt. 

In  Folge  des  Erlöschens  der  Cholera  in  den  slavonischen  Bezirken  Brod  und  Zupanje  wurden 
&  Bevision  und  ärztliche  Beobachtung  der  aus  den  genannten  Bezirken  kommenden  Persouen  aufge- 
hoben und  die  Revisionsstationen  Bosnisch-Brod,  B.-Samac,  Brcka,  B.-Raca  und  jene  im  Bahnhof  zu 
Sinjevo  aufgelöst. 

Deutsches  Reich.  In  der  Woche  vom  14.— 20.  Jänner  ist  in  Klein-Zabrze  (Oberschlesien) 
OS  tSdtlich  verlaufener  Choierafall  vorgekommen. 

Die  im  preussischen  Regierungsbezirke  Königsberg  bestandene  Beschränkung  des  Uebertrittes 
▼<m  Personen  aas  Russland  innerhalb  der  Kreise  Neidenburg  und  Ortelsburg  auf  die  Grenzstation  Ulowo 
wurde  angehoben.  (Ver5ff.  d.  kais.  Ge8undh.-Amtes.) 

Dänemark.  Amtlichen  Mittheilungen  zu  Folge  hat  das  Justizministerium  mit  Erlass  vom  23.  De- 
tvnher  v.  J.  die  zur  Hintanhaltung  einer  Einschleppung  der  Cholera  gegen  Provenienzen  aus  Stettin, 
Swicemflnde,  sowie  aus  den  französischen  und  belgischen  Häfen  verfügten  Massnahmen,  mit  Eriass  vom 
13.  Jinner  die  analogen  Massnahmen  gegen  Herkünfte  aus  russischen  Häfen  des  Baltischen  Meeres  und 
^  Finnischen  Bucht,  sowie  aus  niederländischen  Häfen  und  aus  Neapel  aufgehoben.  Die  erwähnten 
Maaniahmen  bleiben  bis  auf  Weiters  noch  in  Kraft  gegen  Schiffe  aus  London,  Palermo,  die  Häfen  des 
Schwanen  und  Azow^schen  Meeres,  Constantinopel,  die  syrische,  sämmtliche  ägyptische  und  die  Häfen 
ui  Bothen  Meere,  die  Häfen  in  Tonkin  und  Cochinchina  sammt  Ostindien,  inbegriffen  die  nieder- 
kindischen  Colonien  in  Ostindien,  endlich  Japan. 

Spuiien.  Die  gesetzlich  vorgesehenen  Choleramassnahmen  gegen  Herkünfte  aus  Odessa,  Messina 
vaä.  Palermo  wurden  aufgehoben,  gegen  Schiffe  aus  Teneriffa  (canarische  Inseln)  aber  solche  Mass- 
ifthBien  verfügt. 

Rnssland.  Die  amtlichen  Nachweisung^n  melden  Choleraerkranknngs-  (Todes-)  Fälle  aus 
§<•  Petersburg  zwischen  29.  December  und  3.  Jänner  n.  St  129  (57),    Gouv.  Kowno  vom  17.-  23. 
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Dec.  72  (42),  Gouv.  Wolhynien  vom  10.— 20.  Dec.  69  (29),  Gk>av. -Warachau  yom  10.— 16.  Dac. 
38  (14),  Gouv.  Woronesch  vom  26.  Nov.  bis  17.  Dec.  '42  (23),  Gouv.  Plock  vom  17.— 23.  Dec. 
29  (15),  Gouv.  Siedlec  vom  10.— 23.  Dec.  21  (10),  Gouv.  Tschernigow  vom  10.  — 16.  Dec.  25  (12), 
Im  Gouv.  Wolhynien  ist  besonders  der  Grenzbezirk  Wladimir-Woljnsk  betroffen. 

Türkei.  In  Cons tantin opel  ist  die  Zahl  der  täglich  vorkommenden  Choleraf&Ue  auf  5—8  ipe- 
sanken,  Todesf&Ue  sind  sehr  selten.  Aus  allen  von  der  Seuche  heimgesuchten  Gegenden  wird  das  Er^ 
loschen  oder  wenigstens  nur  mehr  seltene  Auftreten  von  Erkrankungen,  und  nur  aus  mehreren  Dörfern 
des  Vilajets  von  Erze  mm  ein  neuer  Ausbruch  gemeldet.  In  Bassorah  und  Haneguin  sind  unter 
dem  Militär  wieder  einzelne  Cholerafälle  vorgekommen. 

Griechenland.  Die  fünftägige  Observationsquarantaine  für  Schiffe  aus  tunesischen  Häfen  wurde 
durch  eine  strenge  ärztliche  Visite,  jene  gegen  Schiffe  aus  Livomo  durch  248tUndige  Beobachtung  ersetzt. 

Pereiön.  Vom  1. — 8.  Jänner  sind  63  Choleratodesfälle  gemeldet  worden,  nämlich  aus  Dunekapn 
30,  Kasrin  15,  Kermanschah  18. 

Algier.  Die  Zahl  der  Opfer,  welche  die  Cholera  im  verflossenen  Jahre  forderte,  wird  auf  1000 
veranschlagt,  darunter  waren  37  Enropitor. 

~  L.  Die  Quarantaine  gegen  Provenienzen  aus  Oesterreich-Ungarn  wurde  aufgehoben. 


Vermischte  Nachrichten. 

Flecktyphus  in  Lemberg. 

Im  städtischen  Asyle  fGir  Obdachlose  in  Lemberg  ist  Flecktyphus  ausgebrochen  und  der  Bestand 
einer  solchen  Epidemie  vom  22.  Jänner  constatirt  worden.  Bis  zu  diesem  Tage  waren  aus  dem  Asyle 
22  Kranke,  überdies  16  anderwärts  Erkrankte  in  das  allgemeine  Krankenhaus  abgegeben  worden, 
in  welchem  sich  daher  am  Tage  der  Constatirnng  der  Epidemie  38  Flecktyphuskranke  befanden.  Ueber 
Anordnung  der  k.  k.  Statthalterei  wurde  am  23.  Jänner  das  Epidemiespital  in  den  städtischen  Baracken 
eröffnet  und  gelangten  innerhalb  der  ersten  24  Stunden  weitere  12  Kranke  sur  Aufnahme,  von  denen  11 
directe  aus  dem  städtischen  Asyle  kamen,  einer,  der  vor  6  Tagen  in  dieser  Anstalt  übernachtet  hatte. 

Die  umfassendsten  Massnahmen  sind  hinsichtlich  dieses  Asyls  getroffen,  die  strengste  Ueberwachang 
der  städtischen  und  polizeilichen  Arreste,  der  Gasthäuser  und  Herbergen,  sorgfältige  Untersuchung  und 
Ueberwachung  des  Gesundheitszustandes  der  Bewohner  jener  Hänser,  in  denen  Flecktyphusfälle  consta- 
tirt wurden,  strengste  Handhabung  der  Anzeigepflicht  angeordnet  und  die  Errichtung  von  Volksküchen  in 
verschiedenen  Stadttheilen  in  Angriff  genommen  worden. 


Medicinische  Facoltät  in  Lemberg. 

Mit  dem  Gesetze  vom  1.  Jänner  1894,  R.  G.  Bl.  Nr.  14,  wurde  die  fiegierung  ermächtigt,  zur 
Unterbringung  der  Lehrkanzeln  für  descriptive  Anatomie,  für  Physiologie,  dann  für  Histolo- 
gie ein  Gebäude  auf  der  von  der  Stadtgemeinde  Lemberg  behufs  Activirung  einer  medicinischeii 
Facultät  an  der  Universität  in  Lemberg  unentgeltlich  zur  YerfQgung  gestellten  Grundarea  aufeufuhren, 
und  wurden  weiters  Bestimmungen  hinsichtlich  Aufbringung  der  zu  diesem  Baue  erforderlichen,  im 
Maximum  auf  235.000  fl.  veranschlagten  Kosten  erlassen. 


Personalnachrichten. 


Allerhöchste    Auszeichnungen. 

Dem  ord.  Prof.  der  Physiologie  an  der  Uni- 
versität in  Graz,  Begierunj^srathe  Dr.  Alexander 
Kollet,  wurde  der   Titel  eines  Hofrathes, 

dem  practischen  Arzte  Josef  Müller  in  Hen- 
uersdorf  das  goldene  Verdienstkreuz, 

dem  Impfarzte  in  der  staatlichen  Impfstoff- 
gewinnungsanBtalt  in  Wien  Moritz  Hay  der  Titel 


eines   kais.    Rathes   mit   Nachsicht   der  Taxe  rer- 
liehen. 

Ernennungen. 

Der  a.  o.  Prof.  Dr.  Alphons  Edler  v.  Bosthoru 
zum  ord.  Prof.  der  Geburtshilfe  und  Gynäkologie 
au  der  deutschen  Universität  in  Prag. 

Dr.  Wilhelm  Prausnitz,  Privatdocent  in  Mün- 
chen, zum  ausserord.  Professor  an  der  Universität 
in  Graz. 
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Verhältnisse   und  Vorkehrungen  anlässiich   der  Mekkapilger- 
fahrten. 

III. 

Projecte  sanitärer  Vorkehrungen  in  Arabien  nnd  am  Rothen  Meer. 

Der  Iniliative  Sr.  Majestät  des  Sultans  entsprungen,  sollen  bereits  während  der 
nächsten  Pilgercampagne  an  den  heiligen  Stätten  Arabiens  eine  Reihe  von  Ver- 
besserungen der  sanitären  Verhältnisse  durchgeführt  sein. 

Mit  kaiserlicher  Irade  wurden  nachstehende  Anordnungen  getroffen  und  dem 
internationalen  Sanitätsconseil  in  Constantinopel  mitgetheilt. 

In  Mekka  wird  ein  Asyl,  welches  1000  arme  Pilger  aufzunehmen  vermag, 
errichtet,  das  bestehende  Spital  durch  einen  Ausbau  zur  Aufnahme  weiterer  400 
Betten  erweitert  und  dasselbe  mit  Bädern  ausgestattet. 

In  Min  a  wird  ein  neues,  200  Betten  fassendes  Spiial  gebaut.  In  diesen 
Spitälern  werden  Dampf-Desinfectionsapparate  aufgestellt  und  jedes  mit  einer  Apotheke 
▼ersehen. 

Die  Wasserversorgung  von  Djeddah  wird  reconstruirt.  Gegenwärtig  bestehen 
<^lbst  nur  Cysternen,  welche  von  dem  in  Gräben  zugeleiteten  Meteorwasser  gespeist 
werden  und  ein  nach  langem  Stehen  zum  Trinken  unbrauchbares  Wasser  liefern. 
Es  ist  daher  die  Reconstruction  der  im  Jahre  1303  erbauten  Wasserleitung,  die 
Sammlang  des  Wassers  in  aus  Steinen  hergestellten  Cysternen  und  die  Weiter- 
(ohrung  desselben  auch  nach  anderen  Orten  in  Aussicht  genommen,  um  die  Miss- 
stände, unter  deren  Ungunst  die  Pilger  bis  jetzt  zu  leiden  hatten,  zu  vermeiden. 

Die  Spitäler  haben  als  Heilanstalten  für  die  mit  ansteckenden  Krankheiten 
behafteten  Pilger  zu  dienen^  und  sollen  durch  Errüllung  dieses  Zweckes  dazu  beitragen, 
den  Ausbruch  von  Epidemien  zu  verhindern.  Alle  vom  Norden,  sowie  vom  Süden, 
▼om  Rothen  Meer  und  der  Küste  vom  Yemen  kommenden  Pilger  müssen  zunächst 
einer  Beobachtung  von  angemessener  Dauer  in  den  Lazarethen  unterworfen  werden, 
ond  zwar  die  vom  Rothen  Meer  und  aus  Yemen  kommenden  in  den  Lazarethen  zu 
Camaran,  Vasla  und  Abou-Saad,  welche  zu  diesem  Zwecke  in  entsprechenden  Stand 

6 


-     46       - 

zu  setzen  sind.    Für  die  vom  Norden  kommenden  Pilger  werden  neue  Fjazarethe   auf 
der  Insel  Abou-Ali  bei  Djeddah  und  in  Rouiess  errichtet. 

Für  die  Erbauung  der  neuen  Spitäler  und  Asyle  in  Mekka  und  Mina,  sowie 
Tür  die  Ausstattung  derselben  mit  Apotheken  hat  Se.  Majestät  der  Sultan 
aus  seiner  Privat schatulle  den  Betrag  von  1  Million  Francs  ge- 
widmet. 

Die  Strassen  in  Mekka  werden  entsprechend  in  Stand  gesetzt,  zur  Strassen- 
bespritzung  30  Wagen  angeschafft  und  nach  den  einzelnen  Quartieren  verlheilt,  die 
erforderhche  Zahl  von  Maulthieren  Tür  dieselben  beigestellt ;  zur  üeberwachung  der 
Ausführung  der  Arbeiten  und  Vorkehrungen  wird  ein  eigener  Beamter  bestimmt,  für 
das  Fremdenspital  daselbst,  welches  zu  vergrössem  und  zu  restauriren  ist,  ein  weiterer 
Arzt  und  ein  Apotheker  aufgenommen,  deren  Gehalt  angemessen  zu  erhöhen  ist. 
.ledes  Spital  muss  zur  üeberführung  der  in  den  Strassen  Erkrankten  mit  Transport- 
mitteln versehen  sein.  Ueberdies  werden  alljährlich  während  der  Pilgercampagne 
(Monat  Ramazan)  12  Aerzte,  6  Apotheker  aufgenommen. 

Jedes  Spital  muss  einen  Dampf-Desinfectionsapparat  haben  und  mit  genügenden 
Mengen  von  Desinfectionsmitteln  ausgestattet  sein,  200  Arbeiter  sind  zur  Beerdigung 
der  Leichen  aufzunehmen,  der  Verkehr  mit  Lebensmitteln  ist  strenge  zu  über- 
wachen. 

Die  hieraus  sich  ergebenden  Auslagen  trägt  der  Staatsschatz.  Von  den  Pilgern 
wird  fortan  eine  Taxe  von  15  anstatt  wie  bisher  von  10  Piastern  erhoben  und  hat 
die  aus  dem  Taxbetrage  von  10  Piastern  sich  ergebende  Einnahme  zur  Bestreitung 
der  Auslagen  für  Vergrösserung  und  Verbesserungen  in  den  Lararethen,  sowie  für 
die  anderweitigen  allgemeinen  Vorkehrungen  zu  dienen,  während  die  pro  Kopf  ein- 
gehobenen weiteren  5  Piaster  für  Wohlthätigkeilszwecke  und  für  die  Herstellungen 
in  Mekka,  Medina  und  Djeddah  gewidmet  sind. 

An  die  Sanitätsverwaitung  erging  der  Auftrag,  die  angestrebten  Zwecke  nach  Kräften 
zu  fördern  und  wurde  die  Mitwirkung  des  internat.  Gesundheitsralhes  bei  Ausgestal- 
tung der  Lazarethe  in  Camaran^  Vasta  und  Abou-Saad,  sowie  bei  Erbauung  der  neuen 
Lazarelhe  und  Spitäler  in  Anspruch  genommen.  Dieser  Fachrath  sprach  sich  jedoch 
dabin  aus,  dass  sich  die  Inseln  Abou-Ali  und  Rouiess  als  Quarantainestationen  nicht 
eignen  und  brachte  dafür  El-Wedj,  einen  Ort  an  der  Grenze  des  Hedjaz  in  Vor- 
schlag, welcher  sich  durch  gute  Rhede  und  freie  Lage  auszeichnet  und  sich  bereits 
1882  —  1884  während  der  Cholera  in  Aegypten  als  geeigneter  Platz  erwiesen  hat,  über- 
dies für  die  von  Norden  kommenden,  wie  für  die  nach  Aegypten  oder  nach  dem  Mittel- 
meere zurückkehrenden  Pilger  als  Quarantainestation  dienen  könnte. 

Auch  in  der  Quarantainestation  Tor,  welche  unter  der  üeberwachung  des  inter- 
nationalen Sanität sconseils  in  Alexandrien  steht,  sind  eine  Reihe  von  Verbesserungen 
in  Aussicht  genommen. 

Der  Generalinspector  Dr.  Ardouin  hatte  über  seine  im  Jahre  1893  in  Tor  ge- 
machten Wahrnehmungen  dem  Sanitätsconseil  eingehenden  Bericht  und  Vorschläge  zur 
Abstellung  der  vorgefundenen  wichtigsten  Missstände  erstattet.  Zu  diesen  zählen  zunächst 
die  ungenügende  Isolirung  der  abreisenden  und  ankommenden,  als  verdächtig  anzu- 
sehenden Quarantainäre,  indem  die  sich  Einschiffenden,  sowie  die  sich  AusschiiTenden 
auf  der  einzigen  vorhandenen  Landungsbrücke  in  Berührung  kommen,  die  Gepäck- 
träger, welche  die  Effecten  vom  Schiffe  in  die  Quarantainestation  tragen,  gleichfalls 
mit  den  Verdächtigen  in  Berührung  treten,  die  (iebäude,  Aborte,  Wasserversorgung, 
die  vorhandenen  Desinfectionsapparate,  die  Spitalnlocalitäten  ungenügend  sind. 

Die  Beseitigung  der  Missstände  und  Herstellung  hygienisch  entsprechender  Vor- 
kehrungen ist  zu  erwarten. 

Inzwischen  hat  der  internationale  Sanitätsconseil  in  Aegypten  ein  Project  für 
sanitäre  Verbesserungen  an  den  Moses-Quellen  (in  der  Nähe  von  Suez)  ausge- 
arbeitet und  wurde  für  die  Vergebung  der  bezüglichen  Arbeiten  ein  Concurs  mit  dem 
Termin  bis  1.  Mai  d.  J.  ausgeschrieben.  Allerdings  hat  dieser  Punkt  für  die  sanitären 
Zwecke  weniger  Bedeutung  als  El-Tor. 
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Unter  Benützung  der  bereits  vorhandenen  Gebäude  wird  diese  Sanitätsstation  in 
Zukunft  ausgedehntere  Baulichkeiten  zur  Aufnahme  der  Pilger  und  für  Spitalszwecke, 
volikommenere  Desinfectionseinrichtungen  etc.  aufweisen. 

Wenn  auch  durch  die  theils  projectirten,  tbeils  bereits  in  Angriff  genommenen 
Arbeiten  nur  ein  kleiner  Theil  der  zahllosen  mit  den  Mekkapilgerfahrten  verknüpften 
sanitären  Missstände  behoben  wird,  ist  wenigstens  zur  Anbahnung  besserer  Verhält- 
nisse der  Anfang  gemacht  und  zu  hoiTen,  dass  weitere  Massnahmen  folgen  werden, 
um  die  mit  diesen  Massenwanderungen  aus  Ländern,  in  denen  verheerende  Seuchen 
endemisch  sind,  verknüpften  Gefahren  zu  vermindern.  —  Durch  die  Bestimmungen, 
welche  die  internationale  Sanitätsconferenz  in  Yenedig  im  Jahre  1892  hinsichtlich 
der  im  Verkehre  durch  den  Suezcanal  zu  treffenden  sanitären  Vorkehrungen  festge- 
setzt hat,  wurden  die  Grundlagen  für  ein  den  Principien  der  modernen  Prophylaxe 
wie  den  practischen  Bedürfnissen  Rechnung  tragendes  Vorgehen  geschaffen.  Auf  der 
internationalen  Sanitätsconferenz  in  Dresden  wurde  der  begonnene  Bau  im  Jahre 
1893  vervollständigt,  Lücken,  welche  die  Venediger-Conferenz  noch  offen  gelassen, 
ausgefüllt  und  ist  die  in  Paris  gegenwärtig  tagende  dritte  internationale  Sanitäts- 
conferenz dazu  bestimmt,  das  begonnene  Werk  abzuschliessen. 

Es  wird  für  alle  Zukunft  ein  nicht  zu  unterschätzendes  Verdienst  des  Aus- 
wärtigen Amtes  der  österr.-ungar.  Monarchie  auf  dem  Gebiete  der 
internationalen  Sanitätspflege  bleiben,  die  Massnahmen  zum  Schutze  von  Europa 
gegen  die  Einschleppung  verheerender  Volksseuchen  aus  dem  Oriente,  angeregt  und 
die  geeigneten  Wege  zur  Realisirung  der  Aufgabe  angebahnt  zu  haben,  eine  Auf- 
gabe, deren  Durchführung  bei  den  in  Betracht  kommenden  und  in  Berücksichtigung 
zu  nehmenden  verschiedenartigen,  zum  Theile  scheinbar  widerstrebenden  Interessen 
der  einzelnen  Staaten,  keine  leichte  war. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Eandmaehung  der  k.  k.  Landesregierung  In  Kärnten  vom  13.  JSnner  1894, 

Z.  641, 

L.-G.-  n.  V.-Bl.  Nr.  1, 
beCreirend  TeränderuDS'en  in  der  Slntbellims  der  Samltäts-Dlstrlete  in  Kttrnten.*) 

Im  EinYeratändniflse  mit  dem  kärntischen  LandeBausschnsse  wurde  die  Gemeinde  St.  Georgen 
am  Längsee  ans  dem  bisherigen  Sanitäts-Districte  St.  Veit  ausgeschieden  und  als  selbständiger  Sanit&ts- 
District  erklärt.  Infolge  dessen  besteht  der  Sanitäts-District  St.  Veit  nar  mehr  aus  den  nnten  auf- 
geffihrten  nenn  Gremeinden. 

Der  Sanitäts-District  Klagen  fürt  Umgebung  wurde  endgiltig  organisiert  und  wurden  dem- 
selben die  Gemeinden  Lendorf  aus  dem  Sanitäts-Districte  Moosburg,  Annabichl  ans  dem  Sanitäts-Districte 
Maria  Saal  und  Ebenthal  aus  dem  Sanitäts-Districte  Grafenstein  angeschlossen. 

Die  Gemeinde  St.  Peter  am  Bichl  wurde  aus  dem  Sanitäts-Districte  Moosburg  ausgeschieden  und 
jenem  von  Maria  Saal  wieder  einverleibt. 

Darch  die  Creirung  der  neuen  Gemeinde  Windisch- Bleiberg  wurde  der  Sanitäts  -  District 
Ferlach  um  eine  Gemeinde  vermehrt. 

Dies  wird  mit  Beziehung  auf  die  h.  ä.  Kundmachungen  vom  12.  Februar  1885|  L.  G.  Bl.  Nr.  9; 
13.  April  1887,  L.  G.  Bl.  Nr.  13;  8.  Jänner  1888,  L.  G.  Bl.  Nr.  2;  9.  Jänner  1889,  L.  G.  BI.  Nr.  2; 
9.  Jänner  und  4.  October  1891,  L.  G.  Bl.  Nr.  2  und  29;  endlich  29.  December  1892,  L.  G.  BI.  Nr.  1 
ex  1893,  ZOT  allgemeinen  Kenntniss  gebracht. 

Die  frohere  Eintheilnng  der  Sanitäts-Districte  in  Kärnten  erleidet  demnach  durch  diese  Ver- 
fugungen nachstehende  Abänderungen: 


•)  Vorgl.  Jahrff.  189^  d.  Bl.  Seite  151  and  Jahrg.  1803  Seite  lü. 
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firlass  der  k.  k.  Landesregierung  in 
Kirnten  rom  1.   JSnner  1894,  Z.  5, 

an  alle  nnterBtefaendeii  politischen  Behörden, 

kctrcfl'eiid   die    Torlaye   der   lfachwelsan«eii 
Aber  Iiire«U*aali ranke  pro   1H9S. 

Mit  den  Nachweiaong'en  über  die  in  der  Zeit 
Tom  3. — 31.  December  1893  aar  Anzeige  gelangten 
lafections-Krankheiten  iat  die  periodische  Epidemie- 
berichterstattongp  für  das  Jahr  1893  abgeechlossen. 

Die  k.  k.  Bezirkshanptmannachaften  nnd  der 
Stadtmagistrat  erhalten  nnnmehr  den  Auftrag,  nach 
Muster  der  biaber  vorgelegten  tabellarischen  Nach- 
weisnngen  für  jede  Infectionskrankheitsform  eine 
beEfiglicfae  Jahresübersicht  pro  1893  ver- 
fassen an  lassen  nnd  bis  längstens  Ende  Jänner 
anber  verznlegen. 

Hiebei  wird  bemerkt,  dass  diese  Jahresüber- 
sichten  ohne  Specifieirung  nach  Gemeinden,  son- 
dem  nnr  mit  Ajigabe  der  Anzahl  der  befallenen 
Gemeinden  zu  verfassen  sind,  und  dass  dieselben 
simmtliche  im  Laufe  des  Jahres  vorgekom- 
menen bezüglichen  Erkrankungs-  und  Todesfälle, 
somit  auch  jene,  welche  seinerzeit  wegen  verspä- 
teter Anzeige  seitens  der  Gemeinden  oder  aus 
aoostigen  Gründen  nicht  zur  Nachweisung  gelangt 
sind,  zu  umfassen  haben.  Die  betreffenden  Daten 
kennen  daher  in  eine  einzige  Quermbrik  ein- 
getragen werden. 

Diese  Jahresübersichten  werden  auch  die 
Grundlage  zur  Besprechung  der  Epidemieverhält- 
nisse In  dem  seinerzeit  vorzulegenden  Ergänzunga- 
beiiehte  pro  1893  zu  bilden  haben. 

In  den  Nachweisungen  über  Blattern  und 
Schafblattern  ist  selbstverständlich  auch  das  Impf- 
aoment,  beziehungsweise  die  constatirte  Anzahl 
von  Impfiiarben  ersichtlich  zu  machen. 


Mass  der  k.  \.  Statthalterei  In  Tirol 
undTorarlberg  Tom  Sl.December  1898, 

Z.  37183, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betrefleiid  die   vlerw«elienille1iem  Epldemle- 

berielite. 

Die  Sutthalterei  sieht  sich  veranlasst,  mit 
%mne  des  Jahres  1894  den  Ergänzungsbericht 
la  dea  4wOchent]iehen  Epidemie-Rapports-Tabellen 
und  deren  Sommarium  auf  das  ganze  Verwaltungs- 
j^biet  auszudehnen. 


Nachdem  dieser  Ergänzungsbericbt  die  nöthigen 
Aufschlüsse  über  die  Provenienz,  das  Auftreten 
und  den  Gang  der  Ausbreitung  der  in  diesen  Ta- 
bellen ausgewiesenen  Infectionskrankheiten,  sowie 
über  die  gegen  dieselben  verfügten  Schutz-  und 
Tilgungs-Massregeln  geben  soll,  werden  die  polit. 
Behörden  I.  Instanz  unter  Bezugnahme  auf  das 
über  den  Minist. -Erlass  vom  12.  März  1889, 
Z.  4136,'C)  erlassene  h.  ä.  Circnlare  vom  21.  März 
1889,  Z.  6698,  neuerdings  beauftragt,  den  wie 
bisher  und  unbeschadet  des  festgesetzten  Vorlags- 
tenniiies  vorzulegenden  4 wöchentlichen  Rapports- 
tabellen, falls  es  noch  nicht  geschehen  sein  sollte, 
vom  ersten  für  den  Jänner  fälligen  Rapporte  an 
einen  Begleitbericht  beizugeben,  in  welchem  die 
vorbezeichneten  Momente  zur  Erläuterung  der 
Tabellen  in  Kürze  die  entaprechende  Berück- 
sichtigung finden. 

Die  Vorlage  der  Tabellen  und  Begleitberichte 
von  Seite  der  politischen  Behörden  in  Wälsch- 
Tirol  findet,  wie  bisher,  im  Wege  des  Herrn  Hof- 
rathes  in  Trient  statt. 

Nachdem  diese  Daten  nur  auf  Grund  genauer 
Erhebungen  von  Seite  der  Amtsärzte  erschöpfend 
geliefert  werden  können,  werden  die  politischen 
Behörden  neuerdings  auf  die  strenge  Beachtung 
des  h.  ä.  Circulares  vom  21.  Msi  1893,  Z.  13004,**) 
hingewiesen. 

Unter  Einem  wird  denselben  auch  die  genaue 
Beachtung  des  h.  ä.  Erlasses  vom  20.  December 
1888,  Z.  26600  (Minist.-Erlass  vom  13.  December 
1888,  Z.  20604),*»*)  und  des  vorcitirten,  betreffend 
die  angeordnete,  abgesonderte  Berichterstattung 
über  das  Auftreten  von  Epidemien  in  Curorten, 
Sommerfirischen,  oder  wenn  dieselben  grössere  Ge- 
meindecomplexe  umfassen,  in  Erinnerung  gebracht. 

Nachdem  die  Statthalterei  wiederholt  die  Wahr- 
I  nehmung  gemacht  hat,  dass  die  Ziffer  der  Ver- 
bliebenen in  den  4wöchentlichen  Rapporten  nicht 
immer  mit  jener  der  Verbleibenden  des  vorher 
gehenden  Rapportes  übereinstimmt,  werden  die 
politischen  Behörden  endlich  auf  die  Beachtung 
dieser  nothwendigen  Uebereinstimmung,  sowie  auch 
jene  der  Schlussabsätze  des  h.  ä.  Circulares  vom 
12.  Juli  1.  J.,  Z.  17509,  t)  neuerdings  aufinerksam 
gemacht. 


«)  S.  Jahrg.  1889  d.  BI.   S.  124. 
**}  8.  Jahrg.  1898  d.  Bl.  Seite  825. 
*•*)  8.  Jahrg.  1889  d.  Bl.  Seite  6. 
t)  8.  Jahrg.  1893  d.  Bl.  Seite  295. 
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Kundschrelbeii  der  k.  k.  Stattli.  im 
Kflstenlande  Tom  21.  Becember  1893, 

Z.  19.694, 

an  alle  anterstehenden  politischen  Behörden, 

betreOTend  die  falls  weise  sn  erstattenden  An- 
selgren    über    VerAndernniren     Im     SanltMts- 

personale. 

Mit  dem  h.  o.  Rundschreiben  vom  9.  October 
1893,    Z.    18.123,'»)    wurden    die    politischen    Be- 

*)    Rundschreiben    von    9.    October    1893, 
Z.  ad  18.123,  an  eämmtlfehe  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannechaften  des  KQstenlandes  und  die  Stadt- 
magistrate  Triest,  Gttrz  und  Rovigno. 

In  der  Anlag^e  erhalten  obige  Behörden  ein 
Exemplar  des  bei  Berichterstattung  über  die  ftrzt- 
lichen  Personalveränderungen  zu  benutzenden 
Formulars  mit  der  Weisung,  bei  seitens  der  unter- 
stehenden Behörden  unvollständig  durchgeführter 
Ausfüllung  des  Ausweises  denselben  vor  der  Vor- 
lage an  die  Statthalterei  zur  Vervollständigung 
zurückzustellen. 


Fortlaufende  Nr. 

o 

Wohnort 

l 

Vor-  und  Zuname 

a 

c 
s 

?       I 

tr 

Ort 

W 

Jahr 

1 

Staatsanirchflrlgkeit 

ledlK 
verheiratet 

1 

03 

? 

D 
D. 

1 

•  • 

> 

verwitwet 

N 

ReliKion 

a]. 

pbGrde 

innar 

>• 

a 

Vi 

2. 

CD 
SO 

in 

p» 

Ta«,  Monat  und  Jahr 

■■la 

o 

t>ecret"der  porii.~Bezirk«b 
beztlel.  der  Praxi«ftn«(ih 

a 

Si 

CD 

• 

vom  Staate 

von  der  Gemeinde 

von  Kdi'perschaften  etc. 

niebt  aBgefltelit 

■ 
1 

nte 

Gehalt,  reiip.  Kmolnme 

ist  militlrpflicht^ 

fl  M. 

hördon  und  Stadtniagistrate    augewiesen,    bei     Au* 
zeigen  über  Veränderungen  im  ärztlichen  Person&l- 
Stande   sich    des   unter   Einem    mitgetheilten    For- 
mulars für  das  Nationale  zu  bedienen  und  die  voll- 
ständige    Ausfüllung   der  einzelnen  Kubriken     des- 
selben vor  dessen  Vorlage  zu   veranlassen.     Durch 
die    nunmehr    erfolgte   Constituirung    der    Aerzte- 
kammern,    denen   auf  Grund  des  §  2  des  Qesetses 
vom  22.  Dec^mber  1891  (R.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892)*) 
auch    die    Evidenzhaltung    aller    im    betreffenden 
Kammersprengel  practicirenden  Aerzte  obliegt»     er- 
gibt sich  die  Nothwendigkeit  einer   gleichmässig^en 
Anlegung  des  ärztlichen  Stand esprotokolles  und  die 
Controlirung  der  nach  dem  gedachten  ParagrAphe 
erfolgten  Abmeldungen    bei  einem  Domicilwechsel. 
Indem  auf  den  h.  ä.  Erlass  vom  12.  October  1893, 
Z.  16.264,  ♦♦)    verwiesen   wird,    wonach   im    Sinne 
analogen  Erlasses  des  Ministeriums  des  Innern  bei 
Anmeldung    von    Aerzten   zur  Ausübung  der  änt- 
lichen  Praxis  auf  die  vorgeschriebene  Incorporation 
in  den  betreffenden  Aerzte  verband  zn    dringen    ist, 
erhalten    die   politischen    Behörden    die    Weisang', 
derlei   Anmeldungen    unter   Beischluss    einer     Ab- 
schrift   des    vorgedachten    Nationales    der  Aerzte- 

kammer  für in    .     .     .   zur  Kenntnis« 

zu  bringen  und  weiterhin  fUrzusorgen,  da^s  jede 
Veränderung  im  ärztlichen  Stande  des  Bezirke.«« 
sowohl  der  politisclien  Behörde,  als  der  bezüglichen 
Aerztekammer  bekannt  gegeben  werde. 

Selbstverständlich  ist  bei  der  politischen  Be- 
hörde mit  der  genauen  Führung  des  Standespro - 
tokolles  und  der  hiemit  zusammenhängenden 
Agenden  der  Amtsarzt  zu  betrauen. 

Von  dieser  Verfügung  wird  gleichzeitig  die 
Aerztekammer  verständigt. 


Anmerkul 


Clrcnlarverordnung  des  k.  u.  k. 
Reichs-  Kriegsministeriums  vom  11.  De- 
cember  1893,  Abth.  8,  Nr.  3139,  *♦*) 

bet reifend  die  EinrUlirnngr  tou  Nemeiiiral- 
prttftiiiffen  am  MIlltAr-ThicrarBnellnsUint« 
ans  Jenen  Gerenständen ,  welehe  nar  wah- 
rend eine«  Semesters  vorsetraur«»  werden, 
vom  Studienjahre  1898/04  an. 

Seine  k.  u.  k.  apostol.  Majestät  haben  mit  der 
^ochsten    Entschlietfsung    vom     5.    December 


Hhrg.  1892  d.  Rl.,  S.  6. 
l    192**)  VeJHrdn.-Bl.  fBr  dat  k.  u.  k.  Heer  189S,  Nr.  2S9. 
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1883  allergnSdigst  za  genehmigen  gemlit,  dass 
TOm  Stadienjabre  1893/94  an  am  Miliüir-Thier- 
aizneiinstitate  an«  jenen  Gegenstanden,  welche  nnr 
wihrend  eines  Semesters  vorgetragen  werden,  die 
IbfaaltnngTonSemestralprüfangen  eingeführt  werde. 


Diese  Bestimmung  ist  im  Reglement  für  das 
Miiitär-Thierarzneiinstitut  (Beilage  1,  §  8  des 
Planes  für  die  thierärztlichen  Studien)  vorläufig 
vorzumerken. 


Cholera- Nachrichten  und  Massnahmen. 

In  den  im  Reichsrathe  vertretenön  Königreichen  und  Ländern  ist  während  der  letzten 
Woche  Cholera  nicht  aufgetreten. 

Deutsches  Reich.  Amtlichen  Mittheilungen  zufolge  kam  in  Klein-Zabrze  (Oberschlesien) 
aassar  dem  in  der  letzten  Nummer  d.  Bl.  erwähnten  am  18.  Janner  noch  ein  zweiter  sporadischer 
Cholerafall  Tor. 

Italien.  Mit  See-Sanitätsverordnung  vom  30.  Jänner  d.  J.,  Z.  2,  wurde  das  im  October  1892 
(3.  Jahrg.  1892  d.  Bl.  8.445)  erlassene  Verbot  der  Einfuhr  gebrauchter,  für  den  Handel  nicht  bestimmter 
Bettwäsche  ans  Oesterreich-Ungam  und  Frankreich  aufgehoben. 

Spanien.  Mit  Backsicht  auf  das  Erlöschen  der  Cholera  in  Senegal  (Afiica)  und  in  Trapani 
(Sicilien)  worden  die  gegen  Provenienzen  von  den  genannten  Punkten  bestandenen  Verkehrsbeschrän- 
kangen  aufgehoben. 

Rasend.  Cholera  Erkrankungsfälle  ^Todesf;ille)  wurden  gemeldet  ans  den  (Gouvernements: 
Kowno  zwischen  12.  und  25.  December  (a.  St.)  95  (41),  St.  Petersburg  zwischen  7  und  18.  De- 
cember  57  (24),  Plock  zwischen  12.  und  18.  December  56  (27),  Warschau  zwischen  5.  und  11. 
Deeember  40  (18),  Tschernigow  zwischen  12.  und  18.  December  37  (9),  Podolin  zwischen  4.  und 
19.  December  23  (13),  Eriwan  zwischen  5.  und  18.  December  21  (14),  Kadom  zwischen  12  und  18. 
December  17  (11). 

Torkei  Während  der  zweiten  Jännerwoche  erkrankten  in  Constantinopel  noch  täglich  2—5 
PerBooen  an  Cholera.  In  Adrianopel  ereignete  sich  der  letzte  Erkrankungsfall  am  14.  Jänner.  Ver- 
eiozelte  Fälle  kamen  im  Lazarethe  zu  Surmene  noch  in  letzter  Zeit  vor.  Aus  Hudeir  (Bagdad) 
winde  am  7.,  8.  und  10.  Jänner  je  1  Todesfall  gemeldet. 

In  Trapezunt  sind  zwischen  dem  14.  November  und  3.  Jänner  505  Personen  (2^/^  der  ßevöl- 
k«nuig)  an  Cholera  erkrankt,  235  gestorben,  in  Tripolis,  wo  die  Krankheit  nur  unter  dem  Militär 
aa%etreten  war,  erkrankten  210  und  starben  80  Mann.  Der  letzte  Fall  kam  am  27.  December  vor. 

Griechenland.  Die  5tagige  Observationsquarantaine  für  Schiffe  aus  Livorno,  Neapel  und  dem 
Golfe  von  Neapel  wurde  durch  eine  strenge  ärztliche  Visite  ersetzt. 

Persien.  Während  der  zweiten  Jännerwoche  sollen  Cholera-Todesfälle  nicht  mehr  vorgekommen 
sein. 


Personainachrichten. 


Allerhöchste    Auszeichnungen. 

Dem  practischen  Arzte  Dr.  Karl  Fischer 
in  LiDs  wurde  der  Titel  eines  kaiserl.  Rathes  mit 
^ichsicht  der  Taxe,  dem  Gemeindearzte  des  Kleinen 
Wabertbales  in  Vorarlberg  MorizEgger  in  Mittel- 
berg das  goldene  Verdienstkreuz  verliehen. 

Ernennungen. 

Zu  a.  o.  Professoren  der  Histologie  die  Privat- 
doeenten  Dr.  Josef  Schaffer  an  der  Universität 
in  Wien  und  Dr.  Ludwig  Kerschner  an  der  Uni- 
versität in  Innsbruck.  —  Dr.  Benedetto  Dordi 
zum  Director  des  öffentlichen  Krankenhauses  in 
Bovereto.  —  Dr.  Anton  Krokiewicz,  k.  k.  Be- 
nrksarzt,  zum  Prosector  des  allgemeinen  Kranken- 
hamce  in  Lemberg. 

« 

Böhmen.  Ernennungen:  Zu  Districtsärzteu : 
Dr.  Jaroslav  Jouza  in  Kolin  fUr  Jestfnbi 
Lhota,  Dr.  Ludwig  Heidi  prov.  für  Ditter8- 
bach,  Dr.  Felix  Kaubik  für  Kamnitz  a.  d. 
Linde,  Dr.  Samuel  Kodiöek  für  Steinkirchen, 


Dr.  Felix  Kürschner  für  Destua,  Dr.  Wenzel 
Kfiöensky  prov.  für  Chlumetz,  Dr.  Wenzel 
Novotny  für  Radomysl,  Dr.  Johann  Stross 
jun.  für  Nechanitz,  Dr.  Franz  Sykora  für 
Kruschowitz,  Dr.  Wenzel  Ullmann  zum 
Krankencassenarzte  in  Kamnitz  a.  d.  Linde, 
Dr.  Weisskopf  in  Buchau  zum  Spitalarzte 
in  Graupen. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Albert  Ippen 
von  Nechanitz  nach  Königgrätz. 

Niederlassungen:  Dr.  Josef  Mareöek 
in  Neubenatfk,  Thierarzt  Victor  Jiros  in 
Turnau. 

Mag.  pharm.  E.  Conrath  hat  die  Kronen- 
apotheke   in   Reichenberg,    mag.  pharm.  Karl 


Hynek    die    Apotheke 
erworben. 


in     Tabor     käuflich 


Dalmatien.  Ernennungen:  Dr.  Bozo  Periöic 
zum  Primarärzte  in  Sebenico;  Dr.  Johann 
Tanzoviö  zum  Gemeindearzte  in   Scardona. 

Uebersiedlungen:  Dr.  SeraHno  Santic; 
von    Orebiö  als  Gemeindearzt  nach  Verbosca, 
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Dr.    NicolMus   Mitroviö    von  Scardona  nach 
Kistanje. 

Oalizien.  Niederlassungen:  Dr.  Abraham 
Bei  gel  in  Solotwina,  Bezirk  ßohorodcsany. 

Uebersiedlang:  Dr.  Hermann  Vorzim- 
mer von  Skalat  nach  Strobnits  in  Böhmen. 

Mag.  pharm.  Heinrich  Arzt  hat  die  Apo- 
theke in  Chjr6w  gekauft. 

Küstenland.  Mag.  pharm.  Ruggiero  Del  Torre 
hat  die  Apotheke  in  Romans  käuflich  erworben. 

Mähren.  Ernennungen:  Dr.  Wenzel  Solil  zum 
Districtsarste  in  Dolleiui  Dr.  Adolf  Hrstka 
zum  Gemeindearzte  in  Stramberg. 

Dem  Mag.  pharm.  Wenzel  Bayer  wurde 
die  Concession  der  käuflich  erworbenen  Apo- 
theke in  Frankstadt  am  Radhost  y erliehen. 

Niederösterreich.  Niederlassung:  Wundarzt 
Josef  Mttller  als  Gemeindearzt  in  Unter- 
Piesting. 

Mag.  pharm.  R.  Höfer  jnn.  hat  die  Apo- 
theke in  Wien  Ul.  Ungargasse  käuflich  über- 
nommen. 

Oberösterreich.     Ernennung:     Dr.      Leopold 

Eg  eise  er  zum  Gemeindearzte  in  Obernberg. 

Uebersiedlung:    Wundarzt  Georg  Has- 

linger   ron   Ostermiething     nach    Grödig   in 

Salzburg  als  Gemeindearzt. 


I  Salzburg.  Uebersiedlung:  Dr.  Franz  Aa^el- 
b erger  von  Grödig  nach  Hallein. 

,  Steiermark.  Ernennungen.  Dr.  Wilhelm  Go- 
lisch  zum  Secundararzte  im  Giselaspitale  in 
Cilli. 

Niederlassung:  Wundarzt  Josef  Jllg'er 
in  St.  Peter  am  Ottersbach, 

Wundarzt  Alois  Tillipaut  in  Deatach- 
Feistritz  hat  auf  die  Ausübung  der  ^rjucia 
verzichtet. 

Todesfälle; 

Böhmen:  Wundarzt  Karl  Dienel  im   78.  Jahre 

in  Hühnerwasser;  mag.  ph.  Eduard  Hörn   im 

64.  Jahre  in  Bodenbach. 
Dalmatien.  mag.  ph.  F.  Candido  in  Gravosn. 
Galizien.  Dr.  Friedrich  Braunstein  in  Kraknu. 
Krain.  mag.  ph.  Josef  Swoboda  in  Laibach. 
Mähren.    Wundarzt   Anton   Pech   im   63.  Jahre 

in  Pulgram. 
Niederösterreich.  Dr  A.  Tauber  im  83.  Jahre, 

Dr.  Felix  Ehrender fer,  Primararzt  im  k.  k. 

Wiedener  Krankenhause,  im  46.  Jahre  und  Dr. 

Ferdinand  Neuner  im  71.  Jahre  in  Wien. 
Oberösterreich.     Wundarzt   Simon   Stichlber- 

ger  in  Kopfing. 


Vermischte  Nachrichten. 

Wien,  städtischer  Sajiitätsdienst. 

Der  Wiener  Magistrat  hat  in  seiner  Sitzung  vom  22.  Jänner  d.  J.  die  Neuregelung  des  Gemeinde- 
Sanitätsdienstes  in  Berathung  gezogen  und  beschlossen:  26  Stellen  für  städtische  Bezirksärzte,  57  Stellen 
für  städtische  Aerzte  für  Armenbehandlung  und  Todtenbeschau,  und  drei  Phjsicats- Assistenten-Stellen 
zu  systemisiren.  Die  Bezirksärzte  sollen  in  die  achte,  neunte  und  zehnte  (a,  b)  Rangsclasse,  die  städtischen 
Aerzte  für  die  Armenbehandlung  und  Todtenbeschau  in  die  zehnte  (b)  und  elfte  Rangsclasse  eingereiht 
werden.  Die  städtischen  Bezirksärzte  wären  bei  den  magistratischen  Bezirksämtern  als  die  sachverst&n- 
digen  Sanitätsorgane  der  politischen  Behörde  zu  bestellen,  während  die  übrigen  städtischen  Aerzte 
nur  im  selbstständigen  und  übertragenen  Wirkungskreise  der  Gemeinde  thätig  sein  sollen.  Gleichzeitig 
wurde  eine  neue  Vorschrift  für  die  Besorgung  des  Gemeinde-Sanitätsdienstes  in  Wien  durch  die  hiezu 
bestellten  Aerzte  genehmigt  und  wurden  ausserdem  neue  Bestimmungen  über  die  Bezüge  und  Aufnahme 
der  städtischen  Sanitäts-Aufseher,  sowie  deren  Beeidigung  beschlossen. 


Die  internationale  Sanitätsconferenz  in 

Für  die  am  7.  Februar  d.J.  in  Paris  zusammentretende  internationale  Sanitätsconferenz 
wurde  der  k.  u.  k.  Gesandte  und  seinerzeitige  Delegirte  Oesterreich-Ungarns  bei  der  Sanitätsconferenz 
in  Venedig,  Graf  Kuefstein,  zum  diplomatischen  und  bevollmächtigten  Delegirten  ernannt.  Denselben 
werden  als  Beiräthe  die  Doctoren  A.  Hagel,  Delegirter  im  internationalen  Sanitätsconseil  zu  Con- 
stantinopel,  und  Justin  Karlinski,  bosnischer  Districtsarzt,  begleiten.  Gegenstand  der  Berathung  sind 
die  Vorschläge  betreffend  die  lieber  wachung  des  Sanitätswesens  in  Persien,  von  denen  der  eine  auf  die 
Errichtung  eines  internationaleu  Sanitätsrathes  in  Teheran  nach  dem  Muster  der  bereits  in  Constan- 
tinopel  bestehenden  Institution  abzielt,  während  der  zweite  die  Anstellung  europäisch  gebildeter  Aerzte 
beabsichtigt,  denen  die  Ueberweisung  und  Handhabung  der  Sanitätscontrole  in  den  wichtigsten  Hafen- 
orten  und  heiligen  Begräbnissstätten  Persiens,  wie  Meshed  u.  a.  m.,  welche  als  die  Ausgangspunkte 
der  Choleraepidemien  anzusehen  sind,   übertragen  werden  soll. 


Verantwortlicher  Bedecteor:   Ledwlg  Werner.    Verlag  von  Alfrei  NSIier  In  Wien.    Dmok  ron  Frietfriok  Jasper  in  Wien. 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  fitanitätsratlies. 

Redjgirt  ron 

Da.  J.  DÄIMER  und  Da.  A.  NETOLITZKT 

MiiiiacexiaJtt«or«tar  im  !NIini«teriuTn  de«  Innern  Schriftftkhrer  d«>M  Obersten  Sa.nitat«rathe«. 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univereitäts-Buchhändler  In  Wien 

I.  K,otl\entUnrn&«traeee  lO. 


Eraelieint  Jeden  Donnerstair. 

Prlaamentionspreis  bei  direeter  Pottenoendaxis  gftn^lhxig  fl.  6. — . 


TL  JahriTAaflr-  Wien,  15.  Februar  1804.  Vr.  7. 


Inbalt.  Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrat hes.  —  Sanität^gesetze  und  Verordnungen: 
Eriaase  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  das  sogenannte  >Lederflei8ch«  etc.;  betr.  Spitalsyerwiesene 
iD  Ungarn  ete.;  Erlaas  der  n.-9.  Statthalterei,  betr.  Prüfung  der  Geburtstabellen  der  Hebammen  etc.; 
SrlaBM  der  Stattfaalterei  in  Oberösterreich,  betr.  Prüfung,  Verfassung  und  Vorlage  der  Sanitäts-Jahrea- 
berichte;  Circular -Erlaas  der  Statthalterei  in  Tirol  u.  Vorarlberg,  betr.  Erhebung  über  die  Wasser- 
rerwigung  etc.;  Erlass  der  schlesischen  Landesregierung,  betr.  periodische  Berichterstattung  Über 
Infeetionskrankbeiten.  —  Vermischte  Nachrichten:  Siegel  der  Aerztekammem ;  Tod  durch  Rotzver- 
giftnag;   DesinfectionsattStalten  in  Wien. 

Beilage.  Das  Sanitfitspersonale  bei  den  k.  k.  politischen  Behörden  am  1.  Jänner  1894. 


Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  vom  10.  Februar  1.  J.  befasste  sich 
derselbe  zunächst  mit  der  neuerlichen  Begutachtung  gewisser  Bestimmungen  des  Eni- 
tntrfes  einer  Bauordnung  in  Beziehung  auf  die  Zulässigkeit  derselben  vom  sanitären 
Standpunkte.  (Referenten:  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Max  Gruber  und  Hofrath  Prof. 
Franz  Ritter  v.  G  r  u  b  e  r.) 

Hierauf  wurden  gutachtliche  Aeusserungen  über  die  Errichtung  einer  Dampfmühle 
mit BrodfäMctaian  in  der  Nähe  einer  ünterrichtsanstalt  (Ref.:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof. 
Dr.  E.  Bitter  v.  Hof  mann)  und  über  die  Ableitung  von  Abwässern  einer  Brauerei 
nächst  Wien  in  einen  vorbeifliessenden  Bach  (Ref. :  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Fl.  K  r  a  t  s  c  h- 
mer)  erstattet. 

Schliesslich  wurde  ein  Fachcomil6  mit  der  Aufgabe  betraut,  sich  mit  Vorstudien 
über  die  Organisation  der  Untersuchung  ton  I^ahrungs-  und  Gefiussmittdn,  sowie  Gebrauchs- 
gegenständen  zu  befassen  und  dem  Obersten  Sanitätsrathe  in  der  gedachten  Beziehung 
die  geeigneten  Vorschläge  zu  erstatten. 


1 
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Sanitätsgesetze  und  Vererdnungen. 

£rlass   des   k.   k.    Mfnisterlnms  des 
Innern  rom  5.  Februar  1894,  Z.  1063, 

•    an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 


betreflTend  Erhebungen  über  die  Oewln* 
Bons  und  Terwertlmnff  des  eoir^nanBieB 
»I^ederflelseliea«  und  die  Wabmoff  der  sanl- 
tftte*  und  Teterln&rpollxellichen  Elnflawi- 
nabnie  In  Gewerbeanirclefreu heften. 

Anlässlich  einer  gewerbehehördlichen ,  die 
Lederfabrication  betreffenden  Verhandlung^  ist  es 
zur  Kenntniss  des  Ministeriums  des  Innern  ge- 
kommen, dass  es  in  den  Gerbereien  allgemein 
gebrJluchlich  sei,  die  Fleisch-  und  Fettl heile,  welche 
an  den  in  die  Gerbereien  eingebrachten  grünen 
Häuten  haften,  den  Arbeitern  zum  Genüsse  zu 
Überlassen. 

Es  gelangt  auf  diese  Weise  unter  der  Arbeiter- 
bevölkerung Fleisch  zum  regelmässigen  Genüsse, 
welches  der  vorgeschriebenen  Beschau  nicht  unter- 
zogen worden  und  in  der  Hegel  einer  gesundheits- 
schädlichen Beschaffenheit  in  hohem  Masse  ver- 
dächtig ist,  da  ein  Theil  der  in  die  Gerbereien 
eingebrachten  Häute  auch  von  kranken  oder  doch 
zur  Yerwerthung  zum  menschlichen  Grenusse  nicht 
zugelassenen  Thieren  herrtlhren,  die  daran  haften- 
den Fleiscbtheile  sonach  direct  wegen  ihrer  Pro- 
venienz zur  Entstehung  und  Verbreitung  von 
Erkrankungen  Anlass  geben  können,  da  ferner  die 
Häute  durch  die  Art  ihrer  Behandlung  vor  und 
während  des  Trausportes,  durch  die  Art  der  Ein- 
lagerung vielfachen  Beschmutzungen  der  ver- 
dächtigsten Art  ausgesetzt  sind,  welche  gleich 
anderweitigen  Manipulationen  geeignet  sind,  einen 
raschen  Zersetzungsprocess  zu  begünstigen  und  die 
Genussfähigkeit  des  Fleisches  in  hohem  Masse  zu 
beeinträchtigen  oder  aufzuheben. 

Die  Verwerthung  der  gedachten  Fleischabfälle 
in  den  Gerbereien  und  Lederfabriken  stellt  sich 
sonach  als  ein  Gegenstand  von  ernster  sanitärer 
Bedeutung  dar,  welchem  in  sanitäts-polizeilicher 
Beziehung  sowohl  seitens  der  zur  Handhabung  der 
localen  Sanitätspolizei  berufenen  Gemeindeverwal- 
tungen, als  auch  seitens  der  zur  Ueberwachung 
derselben  berufenen  politischen  Behörden  die  sorg- 
fältigste Aufmerksamkeit  zugewendet  werden 
sollte. 

Die  politischen  Behörden  sind  daher  anzu- 
weiseu,  hinsichtlich  der  in  ihrem  Verwaltungsgebiete 
befindlichen  Gerbereien  und  sonstigen  Lederfabriken 
in  Beziehung  auf  die  Verwerthung  der  gedachten 
Fleischabfälle  genaue  Erhebungen  zu  pflegen,  die 
unmittelbar    als    noth wendig    sich  herausstellenden 


'  sanitätspolizeiliehen  Massnahmen  zur  Hintan  ha  Itun^ 
I  von  Gesundheitsgefährdungen   der    Arbeiter    durch 
den  Genuss  von  derartigen  FleischabfXUen  zu  ver- 
anlassen und  über  die  Ergebnisse  dieser  Erhebungen 
und  die  getroffenen  Verfügungen  der  k.  k.  .    .     . 
innerhalb  eines  vorzuschreibenden  Termines  zu  be- 
richten. Es  wird  Sache  der  k.  k.  .    .    .  sein,  dieses 
Bericht  smateriale  der  entsprechenden  Prüfung  vom 
sanitäts-polizeilichen   Standpunkte    zu    unterziehen 
und  nach  Einholung   des  Gutachtens    des  Landes - 
sanitätsrathes   mit   den    eventuellen  weiteren  Ver- 
fügungen vorzugehen. 

lieber  die  im  Gegenstande  durchgeführte  Amts- 
handlung und  deren  Besultate  ist  bis  Ende  Juni 
1894  zu  berichten. 

Da  aus  den  diesem  Erlasse  zu  Grunde  gelegenen 
Acten  zu  entnehmen  war,  dass  die  in  gewerblicher 
Beziehung   in  den  unteren  Instanzen  ststtgehabten 
Verhandlungen    durchgeführt    wurden,    ohne    dass 
die  Nothwendigkeit  einer  parallelen  saniUtspolizei- 
lichen     Behandlung     des     Gegenstandes    beachtet 
worden  wäre,  wird    Anlass   zu    nehmen    sein,    die 
politischen   Behöiden    I.   Instanz    aufmerksam    zu 
machen,    dass    bei  der  Behandhing  von  Geschäfts- 
angelegenheiten  gewerblicher  Natur   die   nebenbei 
als    nothwendig    sich    ergebende    Behandlung    in 
sanitärer,  veterinärer,    baupolizeilicher  oder  ander- 
weitiger Hinsicht  niemals  unbeachtet  bleiben,  und 
dass  das  nothwendige  Einvernehmen  aller  interes- 
sirten  Factoren  der  Verwaltung  stets  bewirkt  wer- 
den soll. 

Von    demselben    Gesichtspunkte     wolle    sich 

auch    die   k.    k bei    der  Behandlung 

solcher    Angelegenheiten     in     H.    InstaxuE    leiten 
lassen. 


Erlass    des  k.  k.    Ministeriums   des 
Innern  vom  29.  Jänner  1894,  Z.  20.906 

ex  1893, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betreffend  eine  Abilndernnir  der  Yorsebriften 

blnslcbtlieb   der  SpltslsTerwIesenen  (aoirc*- 

Spitalsbrttder)  in  Unfparn. 

Laut  Note  des  kgl.  nng.  Ministeriums  des 
Innern  vom  18.  August  1893,  Z.  46641/VI-ll, 
hat  dasselbe  zum  Zwecke  der  möglichsten  Ver- 
einfachung der  Controle  der  Spitalsverwiesenen  in 
Abänderung  der  diesfalls  für  die  Länder  der  ungari- 
schen Krone  giltigen  Normen  mit  der  in  Abschrift 
beiliegenden  Circular- Verordnung  gleichen  Datuois 
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mgeordnet,  dass  Tom  1.  Oetober  1893  angefangen 
jeder  Erltse  des  kgL  ong.  Mimsteriams  des  Innern 
ober  eine  aus  welchem  Grunde  immer  erfolgte 
Spitalsansweisung,  Tom  Datum  dieses  Ausweisnngs- 
decretes  an  gerechnet,  nach  Ablauf  von  3  Jahren 
sdae  GStigkeit  verliert,  ausgenommen  den  Fall, 
dtss  dieser  bezüglich  des  Individuums  erneuert 
vnide.  Femer  wurde  mit  diesem  Erlasse  im  Ein- 
vernehmen mit  dem  Ministerium  des  Innern  be- 
ftimmt,  dasa  die  Qber  Verordnung  des  königl.  uns;. 
Mioisterinnis  des  Ixmem  Spitalsverwiesenen  nur  im 
Falle  der  Unabweisbarkeit,  welche  durch  ein 
ipittls&ixtliches  Zengniss  zu  bestätigen  ist,  in  ein 
5flentliches  Krankenhaus  aufgenommen  werden 
dOrfea  und  dass  in  solchen  Fallen  die  erwiesene 
Unabweisbarkeit  auf  den  von  den  Spitalsverwal- 
tangen  zum  Zwecke  der  Kosteneinhringung  aus- 
snfertigenden  Documenten  jedesmal  unter  Namhaft- 
machong  der  Krankheit  ersichtlich  gemacht  werden 
mfisee. 

Die  k.  k wird  beauftragt, 

luevon  unter  gleichzeitiger  Mittheilung  an  den 
Landesausschuss,  die  Verwaltungen  der  dortigen 
5iFentIichen  Krankenanstalten  zur  genauen  Dar- 
oacbachtung  mit  dem  Bemerken  in  Kenntniss  zu 
Mtzen,  dass  bei  ^Nichteinhaltung  dieser  Vorschriften, 
insbesondere  bei  Nichteinsendung  des  die  Unab- 
weisbarkeit bestätigenden  ärztlichen  Zeugnisses  die 
Heimatsbehörde  eines  Spitalsverwiesenen  ungari- 
scher Staatsangehörigkeit  zum  Ersätze  der  auf- 
gtlaafenen  Verpflegskosten  nicht  verhalten  werden 
kiSnnte. 

Bei  diesem  Anlasse  wird  die  k.  k 

ersucht,    nach  Einvernehmen  mit 

dem  Landesaussebusse  zu  berichten,  ob  sich  auch 
biasichtlidi  der  Spitalsverwiesenen,  welche  dem 
dortigen  Verwaltuugsgebiete  angehören,  die  Er- 
senemng  der  Liste  von  drei  zu  drei  Jahren  em- 
pfehlen und  als  zweckmässig  erscheinen  würde,  die 
Binbringung  der  Verpflegskosten  von  der  Ausr 
fcrtigaDg  und  Vorlage  des  spitalsärztlichen  Zeug- 
lusses  über  die  Unabweisbarkeit  des  spitalsver- 
wiesenen Kranken  abhängig  zu  machen. 

Circular-Verordnung  des  kgl.  ung.  Mini- 
rteriums  des  Innern  vom  18.  August  1893, 
Z.  46641,  an  sämmtliche  Jurisdictionen. 

Die  jetzige  Gepflogenheit  der  Evidenzführung 
der  aas  den  allgemeinen  E^rankenhänsem,  insbe- 
sondere in  solchen  mit  grösserem  Verkehr^  Aus- 
gewiesenen ist  mit  so  vielen  Schwierigkeiten  ver- 
bonden,  dass  eine  Aenderung  dieser  bisherigen 
Gepflogenheit  un verschieblich  erscheint. 


Die  Controle  wird  in  erster  Linie  dadurch  er- 
schwert, dass  die  Namen  von  bisher  aus  den 
Spitälern  einmal  Verwiesenen  in  dem  Namens- 
register nicht  mehr  gelöscht,  sondern  durch  eine 
lange  Reihe  von  Jahren  fortgeführt  werden. 

Abgesehen  davon,  dass  durch  einen  solchen 
Vorgang  Individuen,  welche  in  Folge  Besserung 
ihrer  Verhältnisse  oder  Aenderung  ihrer  Lebens- 
weise mit  der  Inanspruchnahme  einer  Spitalspflege 
einen  Missbrauch  zu  machen  nicht  beabsichtigen, 
wahrlich  in  einem  gewissen  Grade  moralisch  ge- 
schädigt werden,  wird  durch  die  Löschung  dieser, 
sowie  der  Namen  von  im  Laufe  der  Jahre  Ver- 
storbenen aus  dem  Controls  -  Namensregister  die 
Anzahl  der  dermalen  auf  circa  1700  Köpfe  sich 
belaufenden  Spitalsverwiesenen  zweifellos  beträcht- 
lich abnehmen,  hiedurch  die  Controle  erleichtert 
und  die  Fälle  von  Schädigungen  der  Spitäler  sich 
vermindern. 

Aus  diesem  Motive  und,  nachdem  ich  bezüglich 
dieses  Grundsatzes  vom  k.  k.  österr.  Minister  des 
Innern  auch  schon  die  Zustimmung  erlangt  habe, 
bestimme  ich,  dass  von  nun  an  jede  Verordnung 
über  eine  ans  welchem  Grunde  immer  erfolgte 
Spitalsverweisung  vom  Datum  dieser  Ausweisungs- 
Verordnung  an  gerechnet,  nach  Ablauf  von  drei 
Jahren  ihre  Giltigkeit  verliert,  wenn  diese  bezüglich 
des  Individuums  von  hier  aus  nicht  erneuert  wird. 

Diese  meine  Verordnung  tritt  mit  1.  Oetober  1.  J. 
ins  Leben  und  werden  demnach  die  vor  dem 
1.  Oetober  1891  von  hier  aus  erlassenen  Aus- 
weisungs-Verordnungen ausser  Kraft  gesetzt. 

Ich  fordere  demnach  die  Jurisdiction  auf,  die 
in  ihrem  Verwaltungsgebiete  befindlichen  Directionen 
der  allgemeinen  Krankenhäuser  anzuweisen,  die 
Namen  der  vor  dem  1.  Oetober  1891  aus  dem 
Spitale  Verwiesenen  aus  den  Evidenzregistern  zu 
streichen. 

In  Fällen,  wenn  die  Jurisdiction  einzelne 
Spitalsausweisungen  weiters  aufrecht  zu  erhalten 
wünschen  sollte,  hat  dieselbe  einen  neuerlichen 
Vortrag  mit  Berufung  auf  Datum  und  Zahl  der 
hierortigen  Ausweisungs-Verordnung    zu    erstatten. 

Diese  Anordnung  bezieht  sich  vorläufig  nur 
auf  die  Verweisung  von  Angehörigen  Ungarns, 
insofeme  aber,  wie  dies  voraussichtlicii  erscheint, 
das  k.  k.  österr.  Ministerium  des  Innern  eine  gleiche 
Verfügung  in  Bezug  auf  österreichische  Angehörige 
treffen  sollte,  werde  ich  die  Jurisdiction  nachträg- 
lich verständigen. 

Schliesslich  mache  ich  die  Jurisdiction  darauf 
aufmerksam,  dass  Personen,  welche  von  der  Auf- 
nahme in  allgemeine  Krankenhäuser  ausgeschlossen 

sind,    ohne    Rücksicht    auf   die    Eigenschaft    ihrer 

7-:: 
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Krankheit,  nur  über  spitalsärztlich  bestätigte  Unab- 
weisb&rkeit  in  ein  allgemeines  Krankenhaus  auf- 
genommen werden  dürfen  und  dass  in  solchen 
Fällen  von  den  allgemeinen  Krankenhäusern  in 
den  an  die  Behörden  wegen  Geltendmachung  ihrer 
Ansprüche  vorzulegenden  Documenten  die  bestätigte 
Unabweisbarkeit  nebst  Bezeichnung  der  Krankheit 
hervorzuheben  ist. 

Dieser  Theil  meiner  Verordnung  tritt  sowohl 
rttcksichtlich  der  ungarischen  als  auch  der  oster- 
reich ischen  Angpe hörigen  sogleich  in  Wirksamkeit 
und  sind  die  Directoren  und  Äerzte  der  Spitäler 
wegen  genauer  Darnachachtung  umso  eher  zu  ver- 
ständigen, als  ich  die  Heimatsbehörden  eines  Spitals- 
verwiesenen zum  Ersätze  der  für  eine  solche  Person 
auferlaufenen  Yerpflegskosten  ohne  Einsendung  des 
die  Unabweisbarkeit  bestätigenden  Zeugnisses  nicht 
verpflichten  werde. 


Erlass  der  k,  k.   n.-S.   Statthalterei 
Tom  17.  JSnner  1894,  Z.  27539, 

au  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

l^treflTend  die  Prttfanir  der  «ebartsia  bellen 
der  Hebammen  nnd  Ceberwactaans  der 

letaleren. 

Die  im  Grunde  der  Hebammen -Instruction 
vom  4.  Juli  1881,  R.  G.  Bl.  Nr.  54,  von  den  Heb- 
ammen zu  verfassenden  und  halbjährig  an  die  Be- 
zirksbehörden gelangenden  Gebartstabellen,  deren 
bezirksweise  statistische  Bearbeitung  durch  con- 
sequente  Heranbildung  der  Hebammen  fQr  diese  Be- 
richterstattung ermöglicht  und  vorbereitet  werden 
soll)  werden  schon  dermalen  den  Amtsärzten  bei 
ordentlicher  Prüfung  dieser  Tabellen  eine  zweifel- 
los sehr  brauchbare  Grundlage  für  die  Ueber- 
wachung  der  Hebammenthätigkeit  abgeben,  wenn 
auf  die  Verlässlichkeit  der  bezüglichen  Daten  rUck- 
sichtlich  ihrer  Vollzähligkeit  und  Genauigkeit  in 
entsprechender  Weise  hingewirkt  wird. 

Zu  diesem  Ende  erscheint  es  geboten,  dass 
jene  Hebammen,  deren  Geburtstabellen  nach  einer 
oder  der  anderen  Richtung  sich  mangelhaft  er- 
weisen, von  dem  Amtsarzte  in  das  Amtsiocale  — 
wo  dies  angeht  —  sonst  aber  bei  den  bezirksärzt- 
lichen Bereisungen  häufiger  vorgerufen,  zu  einer 
correcten  Bearbeitung  der  Gebnrtstabellen  in  Ab- 
sicht auf  deren  statistische  Verwerthbarkeit  ange- 
halten und   hierin   eingehend  unterwiesen  werden. 

Bei  allen  Hebammen  ist  überdies  periodisch 
zu  prüfen  und  sich  die  Ueberzeugung  zu  ver- 
schaffen, ob  der  geburtshilfliche  Hebammenspparat 


mit  Einschluss  der  zur  Selbstreinigung  und 
infection  bestimmten  Behelfe  ordentlich  in  Stand 
gehalten  wird  und  ob  die  letzteren  auch  regel- 
mässig in  Gebrauch  genommen  werden. 

Ueber  die  Ergebnisse  dieser  Hebammen-Revi- 
sionen ist  anlässlich  der  Einsendung  der  Geburts- 
tabellen  an  die  k.  k.  Statthalterei  nach  dem  bei* 
liegenden  Formulare  zu  berichten. 


K.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
(SUdtrath). 

Bericht 

anlässlich    der    Vorlage    der    Hebammen -Geburts- 
tabellen für  das  Halbjahr  189   . 

1.  Anzahl  der  eingesendeten    Geburtstabellen  : 

2.  Anzahl    der    in    denselben    ausgewiesenen 
Geburten : 

3.  Gesammtzahl    der    Hebammen    im    Bezirke 
(Stadtgebiete): 

4.  Darunter    waren    zur   Bearbeitung   der  Ge- 
burtstabellen verwendbar : 

5.  Anzahl    der    letzteren,    welche    im    obigen 
Halbjahre  keine  Tabellen  abgaben: 

6.  Anzahl  der  vom  Amtsarzte  im  obigen  Halb- 
jahre vorgenommenen  Hebammen-Revisionen: 

7.  Ergebnisse  dieser  Revisionen,  u.  zw.: 

a)  mit  tadellosem  Befunde: 

b)  unter  Beanständung  grösserer  Mängel: 

c)  mit  Behebung  kleiner  Mängel: 

Besondere  Bemerkungen  ad  5.  ad  7b. 


Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in  Ober- 
Csterreieh   Yom  23.  Deeember  1893, 

Z.  19436, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Landesbehörden, 

betreffend  die  Vriktung^  Verfasflaiis  und  Vor- 
lage der  Sanltats-Jabreaberlclite. 

Unter  Hinweis  auf  die  mit  dem  h.  o.  Erlasse 
vom  27.  Deeember  1891,  Z.  19380,*)  ertheilte  In- 
struction zur  Verfassung  des  Jahres -Sanitäts- 
berichtes wird  die  k.  k.  Bezirkshanptmannscliaft 
(Stadtgemeinde- Vorstehung)  zur  Vorlage  der  ein- 
zelnen Theilberichte  und  des  Ergänzungsberichtes 
unter  stricter  Einhaltung  der  im  obgenannten  Er- 
lasse festgesetzten  Termine  und  zur  nach- 
drücklichen Förderung  der  diesbezüglichen  Be- 
strebungen des  Amtsarztes  aufgefordert. 


*)  Siehe  Jahrg.  1892  d.  Bl.,  S.  75. 
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Besonderes  Augenmerk  ist  darauf  zu  richten, 
daas  die  Differenzen  in  den  Angaben  ver- 
schiedener Berichterstatter  über  denselben  Gegen- 
stand ▼ermieden,  respective  nach  Erforschung  der 
Ursache  derselben  beseitigt  werden.  In  dieser  Hin- 
sicht wird  besonders  auf  die  oft  erheblichen  Ver- 
sdiiedenheiten  in  den  Angaben  der  Pfarrämter  auf 
Tkb.  V  und  der  Gemeinden  auf  Tab.  A  über  die 
gewaltsamen  Todesarten,  bei  welchen 
eine  Uebereinstimmung  unbedingt  zu  erzielen  sein 
moss,  anfmerksam  gemacht.  Es  wird  in  dieser  Be- 
dehnng  schon  bei  der  quartalweisen 
Vorlage  der  pfairämtlichen  Ausweise  eine  Ver- 
gkichuDg'  derselben  mit  den  monatliehen  Todten- 
beKhaaberichten  sich  empfehlen,  weil  dadurch  eher 
eine  Richtigstellung  ermöglicht  wird ,  als  durch 
nachträgliche  spätere  Erhebungen. 

Mit  Rücksicht  auf  die  Erfahrung  bei  der  Zu- 
■ammenstellung  für  den  Landessanitätsbericht  pro 
1891  und  1892,  dass  die  nach  Gemeinden  geord- 
neten tabellarischen  Zusammenstellungen  über  das 
Vorkommen  von  Infectionskrankheiten 
in  sehr  Terschiedener  Weise  abgefasst  waren, 
weiche  eine  einheitliche  Berichterstattung  erschweren, 

wird  die  k.  k (Stadtgemd.,  Vorktehung) 

angewifssen,  hiefÜr  die  Tabellen  für  die  vierwöchent- 
Uchen  Epidemierapporte  zu  benützen  und 
säamiliche  Rubriken  derselben  bis  auf  jene  der 
Anzahl  der  Ortschaften  auszufüllen. 

Die  erforderlichen  Drucksorten  für  die  Theil- 
berichte  werden  demnächst  zugemittelt  werden. 

Eriass  der  k.  k.  Statthaltere  i  in  Ober- 
•starreich  vom  3.  Jänner  1893,   Z.  69. 

betreflTemd   die  TerfassaniT   nnd  Torlaipc    dcM 
Jaltrea-Sanltäteberlelites . 

Im  Nachhange  zum  h.  o.  Erlasse  vom  23.  De- 
eember  1893,  Z.  19426,  betreffend  die  Verfassung 
und  Vorlage  des  Jahres-Sanitätsberichtes,  wird  die 

aufgefordert,  die 

noch  im  Laufe  des  Monates  Jänner  abzu- 
Befeinden  Theilberichte:  lit.  A  über  die  Todesarten, 
lit  B  fiber  das  Sanitätspersonale,  Ausweis  über  den 
Stand  der  Desinfectionsapparate  und  die  Jahres- 
nberaiehten  über  die  Infectionskrankheiten  ehe- 
baldigst voneulegen,  unter  keiner  Bedingung  aber 
^Q  gegebenen  Termin  zu  überschreiten. 

Bezüglich  des  nominellen  Ausweises  Über  die 
Sanitätspersonen  ist  ein  Verzeichniss  sämmtlicher 
letzteren  nicht  nothwendig,  sondern  sind  in  die 
hiefor  bestinunte  Drucksorte  blos  jene  Personen 
einzutragen,   welche    durch   Zuwachs,    Abfall    oder 
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Domicil Wechsel  eine  AenderuDg  gegenüber  dem 
vorjährigen  Stande  verarsacht  haben. 

Znr  bequemeren  Uebersicht  über  die  sanitären 
Verhältnisse  in  den  einzelnen  Gemeinden  ist  dem 
Ergänzungsberiehte  R  eine  tabellarische  Uebersicht 
nach  dem  Master  der  beigeschlossenen  Tabelle  an- 
zaschliessen,  welche  zugleich  zur  Orientirung  für 
den  Amtsarzt  bei  seinen  Inspiciruugen,  bezw.  Be- 
reisnngen  zu  dienen  hat. 

In  der  Anlage  folgen  auch  die  zur  Verfassung 
des  Jahres-Sanitatsberichtes   nöthigen  Dmcksorten. 


Cireular-£rlass  der  k.  k.  Statthalterei 
in  Tirol  und  Vorarlberg  t.  20.  Jänner 

1894,  Z.  1919, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

beCreflend   allvemetne  Erbebnncen   ttber  die 
WasiicrverBorariins   In    Oeineind«ii,    Fraotlo- 

ncit  etc. 

Mit  dem  h.  ä.  Erlasse  vom  26.  Februar  1892, 
Z.  2499,  wurden  die  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaften auf  die  Ueberwachnng  der  Versorgung 
der  Gemeinden,  Ortschaften  etc.  mit  gutem  Trink- 
wasser aufmerksam  gemacht  und  angewiesen, 
Veneichnisse  über  öffentliche  und  Privatbrunnen 
in  jenen  Gemeinden  anzulegen,  in  welchen  Mangel 
an  gutem  Trinkwasser  herrscht. 

Das  zahlreiche  Auftreten  von  Typhen  im  zweiten 
Halbjahre  1893,  insbesondere  im  südlichen  Landes- 
theile,  theils  in  Form  von  Epidemien,  theils  in  Form 
von  EinzelfJUlen,  deren  Provenienz  in  der  grossen 
Mehrzahl  der  amtsärztlichen  Erhebungsberichte  auf 
die  ungünstigen  Trinkwasser- Verhältnisse  in  den 
betroffenen  Gemeinden  und  Ortschaften  zurückge- 
führt wurde,  welche  Verhältnisse  durch  die  ab- 
norme Trockenheit,  die  in  dem  bezeichneten  Gre- 
biete  das  Jahr  1893  über  herrschte,  noch  ver- 
schlechtert wurden,  veranlasst  die  Statthalterei,  den 
erwähnten  Erlass  dahin  zu  erweitern,  dass  von 
Seite  der  politischen  Behörden  I.  Instanz  Verzeich- 
nisse über  die  Trinkwasser-Versorgung  aller  im 
Gebiete  gelegenen  Gemeinden,  Gemeindefractionen 
und  Ortschaften  nach  dem  angeschlossenen  Muster 
angelegt  werden,  welche  sowohl  Über  die  Quan- 
tität und  Qualität  der  Trinkwasser- Versorgung  und 
die  Beschaffenheit  deren  Leitungen  in  diesen  Ge- 
bieten, als  auch  über  die  zur  Behebung  ungünstiger 
Versorgung  gemachten  Schritte  und  deren  Erfolg 
Aufschlnss  geben  sollen. 

Die  Statthalterei  behält  sich  die  Veranlassung 
der  Einsendung  dieser  Verzeichnisse  vor. 


Die  politischen  Behörden  I.  Instanz  werden  da* 
her  beauftragt,  die  sofortige  Anlage  dieser  Ver- 
zeichnisse dorch  ihre  Amtsärzte  zu  veranlassen. 
Das  Materiale  für  diese  Verzeichnisse  werden 
liefern:  bereits  früher  gepflogene  bezügliche  Er- 
hebungen und  Verhandlungen,  welche  auch  im 
verflossenen  Halbjahre  in  einigen  Bezirken  mit 
rühmenswerthem  Eifer  und  Verständnisse  durch 
die  Amtsärzte  durchgeführt  wurden;  die  Erhebun- 
gen der  Amtsärzte  bei  ihren  Sanitätsbereisuügen 
(§  15  ihrer  Instruction)  und  die  bei  allen  ein- 
schlägigen Epidemie-Bereisungen,  speciell  anlässlick 
Typhus  und  Dysenterie,  nie  zu  unterlassenden 
Erhebungen  über  Trinkwasser- Versorgung  und  Liei- 
tungen. 

Auch  werden  die  politischen  Behörden  er- 
mächtigt, bei  vorkommenden  Klagen  über  qualitativ 
oder  quantitativ  schlechte  Trinkwasser-Versorgung 
den  Amtsarzt  an  den  betreffenden  Ort  zur  Er- 
hebung, Abgabe  des  Fachgutachtens  und  Stellang 
von  Anträgen  zur  Behebung  abzuordnen,  wenn  auch 
kein  Fall  einer  infectiösen  Krankheit  als  Folge  dieser 
Gebrechen  vorliegt. 

Bei  den  erwähnten  Gelegenheiten  wird  auch 
der  Verunreinigung  der  Wasserläufe,  insbesondere 
durch  gewerbliche  Unternehmungen,  von  Seite  der 
Amtsärzte  das  vollste  Augenmerk  zuzuwenden  sein 
und  sind  constatirte  bezügliche  Gebrechen  der  vorge- 
setzten politischen  Behürde  unter  Antragstellung  auf 
Behebung  zur  Anzeige  zu  bringen. 

Bezüglich  der  Trinkwasser-Leitungen  und 
Wasserläufe  u.  dgl.  und  deren  Verunreinigung 
wird  auf  die  in  dieser  Angelegenheit  wiederholt 
anlässlich  Choleragefahr  ergangenen  h.  ft.  ErläsM 
und  speciell  den  Erlass  v.  18.  März  1893,  Z.  6020, 
verwiesen. 

Die  Anlage  dieser  Wasserverzeichnisse  soll 
aber  nicht  die  Hauptsache  der  einzuleitenden 
Action,  sondern  nur  ein  Behelf  sein,  um  den  Amts- 
arzt und  bei  Wechsel  desselben  den  neu  eintreten- 
den in  kurzer  Zeit  über  die  bezügliche  Sachlage 
zu  Orientiren,  bereits  eingeleitete  Verhandlungen 
nicht  in  Vergessenheit  gerathen  zu  lassen  u.  dgl.; 
das  Schwergewicht  der  Action  beruht  auf  den 
fachmännischen  Gonstatirungen  und  den  auf  Grund 
derselben  eingeleiteten  Schritten. 

Die  Statthalterei  verkennt  nicht,  dass  die  all- 
seitige Versorgung  mit  gutem  und  genügendem 
Trinkwasser  vielfach  wegen  der  daraus  erwachsen- 
den Kosten  und  Arbeiten  grossen  Schwierigkeiten 
begegnen  wird,  und  dass  es  unzweifelhaft  sei,  dass 
bei  vielen  Gemeinden  erst  das  Verständniss  der 
sanitären  Wichtigkeit  dieser  Versorgung  geweckt 
und  dieselben  auf  diesfalls  vorhandene  Gebrechen 
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«St  aufmerksam  gemacht  werden  müssen;  sie 
svmfeU  aber  nicht,  daas  es  eifrigen  und  verständ- 
siffTollen  BemQhnngen  der  Amtsärzte,  die  in 
txster  Linie  berufen  sind,  diese  Gebrechen  aafzu- 
lecken  uid  zto'  Anzeige  zu  bringen,  and  den  zweck- 
entsprechenden Massnahmen,  welche  die  politischen 
Behörden  auf  Orund  dieser  Constatirungen  zur  Be- 
bebnng  der  Gebrechen  einleiten,  wozu  auch  im 
Falle  Nichtentsprechnng  oder  hinansziehender  Be- 
lundlasg  von  Seite  der  Gemeinden  die  Anwendung 
des  §  94,  Absatz  2  Gem.-Ord.,  gehört,  gelingen 
wird,  die  Zahl  derselben  fortwährend  zu  yermin- 
dern  und  hiednrch  zum  sanitären  Wohle  der  Ge- 
meinden dne  der  Hanptursachen  des  Typhus  zu 
beheben. 

Die  Magistrate  aber  werden  aufgefordert,  ihr 
WsMernetz  auch  auf  bezüglich  der  Trinkwasser- 
Teoorgang  bisher  stiefmütterlich  behandelte,  ent- 
legene Stadttheile  auszudehnen  und  flir  Vermeh- 
nmg  ihres  Wasserquantums  zu  sorgen,  damit  dieses 
anch  in  trockenen  Jahren  den  so  zahlreichen  Be- 
dfirfiiissen  der  Stadtbewohner  nach  Wasser  auch 
in  dieser  Beziehung  reichlich  entspricht  und  haben 
daher  auch  deren  Amtsärzte  in  diesen  Richtnngen 
die  eingehendsten  Erhebungen  zu  pflegen  und  An- 
iriige  zn  stellen. 

Unter  Hinweis  auf  die  in  Nr.  39  u.  45  der 
ZeitKhr.  »Das  Oesterr.  Sanitätswesenc,  Jahrg.  1893, 
erMbienenen  Aufsätze  »Anhaltspunkte  zur  hygien. 
Beartheihmg  des  Trinkwassers  €  und  »Erhebungen  i 
bei  Entnahme  tod  Wasserproben  für  chemische 
oder  bacteriologische  Zwecke  <  werden  die  polit. 
Behörden  angewiesen,  derartige  nicht  mitnnwesent- 
£dien  Kosten  verbundene  Untersuchungen  von 
Seite  der  Gemeinden  wenigstens  nicht  zu  fördern, 
wenn  schon  im  Vorhinein,  gleichsam  makroskopisch, 
die  nicht  hygienische  Beschaffenheit  des  Trink- 
wassers erwiesen  werden  kann. 

In  Bezug  auf  das  Vorgehen  bei  den  einzelnen 
Tfphusfällen  muss  die  Statthalterei  schliesslich 
noch  bemerken,  dass  noch  immer  nicht  ausnahms- 
los der  herrorragenden  Bed eutung  d er  sofortigen 
Besinfection  der  Dejecte  der  Typhuskranken  zur 
Tilpag  Ton  Hausepidemien  neben  der  Behebung 
eventneller  Grundursachen  und  der  Constatirung 
des  Vorhandenseins  der  hiezu  entsprechenden  Des- 
infectionsmittel  und  deren  richtigen  Anwendung 
die  entsprechende  Würdigung  von  Seite  der  Amts- 
ärzte zu  Theil  zu  werden  scheint,  daher  der  Be- 
achtnng  dieses  Momentes  bei  allen  inspicirten 
Tjphosiallen  in  den  Erhebungsprotokollen  Aus- 
dniek  zn  geben  und  diese  Vorschrift  auch  in  allen 
an  die  Gemeinden  zu  richtenden  betreffenden  Er- 
lassen klar  und  deutlich  auszusprechen  ist. 
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£rlass  der  k«  k.  sehlesisehcn  Landes- 
regierung   Tom  24.   Deeember  1893^ 

Z.  21284, 

an  die  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend  die  perlodlsclie  Berichterstatt nnir 
Über  InfeetlonMlLranklielteii. 

Durch  den  mit  dem  hierortigen  Erlasse  vom 
21.  Deeember  1888,  Z.  16406,  intimirten  Erlass  des 
k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  13.  Deeember 
1888,  Z.  20604,'*')  wurde  den  politischen  Behörden 
eine  eingehende  Berichterstattung  über  die  Ver- 
breitung der  Infectionskrankheiten  aufgetragen. 

Ein  wesentliches  Material  für  diese  Bericht- 
erstattung liefern  die  vierwöchentlichen  »Ueber- 
sichtstabellen  über  Infectionskrankheiten«,  weil  die- 
selben ein  Gesammtbild  über  die  Ausbreitung  der 
ansteckenden  Krankheiten  unter  den  Menschen 
bieten. 

Dasselbe  würde  an  Klarheit  bedeutend  gewinnen, 
wenn  diese  Uebersichten,  wie  dies  vereinzelt  bereits 
geschieht,  in  der  Darstellung  jener  Wahrnehmungen, 
welche  sich  rücksichtlich  der  Einsehleppung,  des 
Verlaufes  und  der  Verbreitung  der  Infectionskrank- 
heiten sowie  bezüglich  ihres  Allgemein-Char.ikters, 


«)  8.  Jahrgang  1889  d.  Bl.  Nr.  5. 
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der  angewendeten  Tilg^ungsmassregeln  und  des  Er-  •  auf    Grand      der    periodischen     EpidemiebaricLte 


folges  derselben,  endlich  hinsichtlich  der  örtlichen 
Verhältnisse  ihres  Verbreitungsgebietes  feststellen 
liessen,  eine  Erläuterung  fänden,  die  sich  ebenso- 
wohl auf  den  Gang   der  Epidemien,    als   über  be- 


umso  weniger  möglich  ist,  als  dieselben  in  der 
Regel  nur  in  den  Erhebungsberichten  eine  einge- 
hende Schilderung  der  Epidemieverhältnisse  bieten, 
so  werden   die  die  Evidenzhaltung   der  InfectioDS- 


deutungsvoUere  Einzelerkrankungen   zu  erstrecken      krankheiten  regelnden  Bestimmungen  des  hierortigen 
hätten.  Erlasses  vom  13.  Jänner  1892,  Z.  16906,  dahin  er- 


Nachdeiii  die  k.  k.  Landesregierung  durch 
den  Erlass  de<*  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom 
12  .März  1889,  Z.  4136,":')  angewiesen  wurde,  den 
vierwöchentlichen  LandesObersichten  eine  im  obigen 
Sinne  gehaltene  Darstellung  der  näheren  Verhält- 
nisse der  Infectionskrankheiten  anzufügen,  eine  er- 
schöpfende Behandlung  dieses  Gegenstandes  aber 
*)  S.  Jahrg.  1889  d.  Bl.,  Seite  124. 


weitert,  dass  den  vierwöchentlichen  »Uebersichts- 
tabellen«  von  nun  an  Erläuterungsberichte  der 
oben  angedeuteten  Art  anzuschliessen  sind. 

Durch  diese  Anordnung  werden  die  Vorschriften 
über  die  Epidemieberichterstattung,  sowie  die  hier- 
ämtlichen  Verfügungen  betreffs  einzelner  Infections- 
krankheiten nicht  berührt. 


Vermischte  Nachrichten. 

Siegel  der  Aerztekammern. 

Den  Aerztekammern  in  Mähren,  Oberösterreich  und  Salzburg  wurde  im  Grunde 
der  Allh.  Entschliessungen  vom  6.  und  31.  Jänner  d.  J.  die  Bewilligung  ertheilt,  in 
ihrem  Siegel  das  Landeswappen  zu  führen. 


Tod  durch  Rotzvergiftimg. 

Ein  Curschmied  in  Fischamend  in  Niederösterreich,  welcher  durch  längere  Zeit  an  DrUsenschwel- 
luiigen  erkrankte  Pferde  behandelt  hatte,  deren  Erkrankung  er  nicht  fUr  Rotzkrankbeit  gehalten,  ist 
zu  Ende  des  Vorjahres  nach  mehrtägiger,  unter  tjrph()sen  Symptomen  aufgetretener  Erkrankung,  die  sich 
im  Aveiteren  Verlaufe  als  Rotzkrankheit  herausstellte,  gestorben. 

In  wiederholten  Fällen  gerichtlicher  und  sanitätspolizeiiicher  Obdnctionen  in  Wien  ist  an  den 
Leichen  Verstorbener,  welche  mit  Pferden  oder  von  Pferden  herrührenden  Rohproducten,  wie  Roeß- 
haaren,  zu  thun  hatten,  Rotzinfection  als  Todesursache  nachgewiesen  worden,  woraus  geschlossen  werden 
muAs,  dass  die  Rotzkrankheit  bei  Pferden  nicht  selten  verkannt  oder  verheimlicht  und  daher  die 
sanitätspolizeiliche  Behandlung  thOrichter  Weise  unter  Gefährdung  des  Lebens  der  eigenen  Person  oder 
Anderer  versäumt  wird. 

Es  ist  daher  allen  bei  Pferden  beschäftigten  Personen  dringend  zu  empfehlen,  auch  in  zweifel- 
haften FäUen  von  Pferdeerkrankungen,  welche  möglicherweise  Rotzverdacht  erwecken,  die  gewisaen- 
hafteste  Vorsicht  walten  zu  lassen. 

* 

Desinfectionsanstalten  in  Wien. 

Die  Stadt  Wien  besitzt  fast  in  jedem  der  19  Stadtbezirke  mindestens  einen  stabilen  oder 
transportablen  Desinfectionsapparat,  und  zwar  zusammen  60,  von  denen  24  der  Commune  angehören, 
19  im  Besitze  des  Staates,  14  im  Privatbesitze  von  Instituten  und  Anstalten  sind.  Nunmehr  steht  auch 
die  Errichtung  einer  Central  -  Desinfectionsanstalt,  wie  eine  solche  in  Berlin 
besteht,  beim  Wiener  Magistrate  in  Verhandlung.  Indem  wir  diese  angestrebte  Ergänzung  der  Hilfsmittel 
zur  Tilgung  von  Infectionskrankheiten  in  Wien  begrüssen,  werden  wir  nicht  ermangeln,  über  die  Durch- 
führung der  neuen  Sanitätsinstitution  zu  berichten.  Die  Organisation  des  Sanitätsdienstes  in  Wien  zur 
Bekämpfung  der  Infectionskrankheiten  hat  anlässlich  der  Choleraaction  wesentliche  Fortschritte  gemacht 
und  standen  im  Jahre  1893  der  Sanitatsverwaltung  in  Wien  41  Sanitätsaufseher,  120  Kranken-  und 
Leichenträger,  40  Desinfectionsdiener,  49  Depots  für  Desinfectionsmaterialien,  16  Isolirlocalitäten  und 
54  Wägen  zur  Beförderung  von  Infectionskrauken  zur  Verfügung. 

Hiesn  eine  Beilag^e. 
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Das  neue  Formulare  der  sanitäte-statistischen  Berichte  Ober  Irren- 
anstalten. 

Die  mit  dem  Erlasse  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  13.  November  1871, 
Z.  12089,  vorgeschriebenen  Formularien  für  die  einzelnen  Theile  des  Sanitäts-Jahres- 
berichtes haben  im  Laufe  der  Jahre  mehrfache  Ergänzungen  und  Erweiterungen,  jene 
für  einzelne  Theilberichte,  so  über  Irrsinnige  und  Blinde,  auch  eine  vollständige  Um- 
änderung erfahren.  Hinsichtlich  der  von  den  Irrenanstalten  alljährlich  zu  erstatten- 
den sanitäts-statistischen  Berichte  (lit.  D)  wurden  schon  vor  geraumer  Zeit  Wünsche  nach 
einer  Abänderung  geäussert  und  sind  auch  aus  den  Verhandlungen  des  in  Wien  abge- 
haltenen Psychiatertages,  vom  psychiatrischen  Vereine  und  dem  niederösterreichischen 
Landes-Sanitätsrathe  diesbezügliche  Anregungen  ausgegangen.  Der  wichtigste  Ab- 
anderungsanlrag  betraf  die  Krankheitsformen,  indem  das  im  Jahre  1871  eingefiihrte 
Formulare  sich  auf  die  Rubriken :  Tobsucht,  Trübsinn,  Verrücktheit,  Blöd- 
sinn, Geistesstörung  mit  Lähmung  und  Geistesstörung  mit  Fall- 
sQcht,  beschränkte  und  alle  Irrsinnsformen  in  diese  sechs  Kategorien  eingezwängt 
werden  mussten,  was  in  sehr  vielen  Fällen  nur  durch  willkürliches  Vorgehen  möglich 
war.  In  dem  Berichtsformulare  war  ferner  auf  die  während  des  Bestandes  einer  psy- 
chischen Störung  eintretenden  Veränderungen,  auf  die  auf  Grundlage  derselben  sich 
ansbildenden  secundären  Krankheitszustände,  welche  einer  ganz  anderen  Formen- 
kategorie angehören,  nicht  Rücksicht  genommen  und  blieb,  wenn  die  Uebereinstim- 
mnng  zwischen  aufeinanderfolgenden  Jahresberichten  aufrecht  erhalten  werden  sollte, 
nichts  übrig,  als  den  betreffenden  Irren  unter  der  Kategorie,  in  welche  er  zuerst  ein- 
gereiht war,  selbst  noch  dann  fortzuführen,  wenn  sein  Zustand  auch  bereits  die  Ein- 
Teihung  in  eine  andere  Kategorie  nothwendig  machte. 

Ein  weiterer  Uebelstand,  welcher  eine  spätere  sachgemässe  statistische  Bearbeitung 
dei  Nachweisungen  unmöglich  machte,  war  der  Umstand,  dass  die  persönlichen 
Detailverhältnisse   (Confession,  Geburtsland,  Stand,  Alter,  Beschäftigung,  Krankheits- 


-     62    — 

Ursache  etc.)  immer  vom  gesammten  Krankensiandei  welcher  speciell  in  Irrenanstalten 
geringen  Veränderungen  unterliegt,  nicht  aber  von  den  Aufgenommenen  und  in  Ab- 
gang Gekommenen  nachgewiesen  wurde.  Das  Berichtsmaterial  liess  daher  nicht  ent- 
nehmen, welchen  Schwankungen  die  auf  die  Erkrankung  eventuell  Einfluss  nehmenden 
persönlichen  Verhältnisse  unterliegen. 

Auch  die  auf  die  Berufsstellung  der  Geisteskranken  Bezug  habenden  Nach- 
weisungen waren  unvollständig,  indem  zwar  gewisse  Berufsarten  in  das  Formulare 
aufgenommen  wurden,  dagegen  aber  nicht  darauf  Rücksicht  genommen  war,  ob  der 
betreffende  Kranke  dem  bezüglichen  Berufe  selbstthätig  angehört  oder  in  denselben 
nur  deshalb  eingereiht  wird,  weil  er  Familienglied  oder  Bediensteter  eines  in  diesem 
Berufe  stehenden  Individuums  ist. 

Diese  von  verschiedenen  Körperschaften  ausgegangenen  Anregungen  bestimmten 
das  Ministerium  des  Innern,  hierüber  das  Fachgutachten  des  Obersten 
Sanitätsrathes  einzuholen,  welcher  zunächst  ein  Specialcomit^,  bestehend 
aus  dem  Präsidenten  O.-S.-R.  Hofrath  Prof.  Dr.  E.  R.  v.  Hofmann,  O.-S.-R.  Hof- 
rath  Prof.  Dr. Th.  Meynert,  Sectionschef  Prof.  Dr.  C  Th.  v.  Inam a-Sternegg, 
Präsidenten  der  k.  k.  statistischen  Centralcommission ,  und  dem  Sanitätsreferenlen 
im  Ministerium  des  Innern,  Ministerialrath  Dr.  E.  R.  v.  Kusy,  mit  dem  Studium 
der  Frage  betraute.  —  Das  Comit6  zog  zu  seinen  Berathungen  auch  den  Director  der 
Landes-Irrenanstalt  in  Wien,  Regierungsrat h  Dr.  M.  Gauster,  Mitglied  des  n.-ö. 
Landes-Sanitätsrathes,  bei.  Auf  Grund  der  von  diesem  Comit6  unter  Berücksichtigung 
der  in  Auslandsstaaten  vorgeschriebenen  und  benützten  Berichtsformularien  ausge- 
arbeiteten Vorschläge  beantragte  der  Oberste  Sanitätsrath  durchgreifende  Abänderungen 
des  Berichtsschemas,  und  wurde  mit  dem  Erlasse  des  Ministeriums  des  Innern  vom 
24.  Jänner  d.  J.,  Z.  851,*)  vom  Jahre  1894  ab  ein  neues  Formulare  eingeführt. 

Die  wesentlichste  Abänderung  betrifft  das  Schema  der  psychischen  Krankheits- 
formen. Der  Oberste  Sanitätsrath  äusserte  sich  in  dieser  Beziehung  in  fol- 
gender Weise: 

»Mit  Recht  hebt  der  n.-ö.  Landes-Sanitätsrath  den  Mangel  einer  Rubrik  für  das 
Delirium  tremens  hervor.  Es  kann  dessen  Vorhandensein  keineswegs  aus  der 
aetiologischen  Angabe  des  Alkoholmissbrauches  herausgelesen  werden,  weil  diese  Ur- 
sache keiner  der  registrirten  Formen  von  Geistesstörung  ferne  steht  und  weil  das 
Delirium  tremens  einen  Einzelfall  der  Folgen  der  Intoxieation  darstellt,  welcher 
nur  mit  anderen  Intoxicationen,  durch  Alkaloide  beispielsweise,  zusammenzustellen  ist. 
Das  Bedürfniss  der  Aufnahme  dieser  Krankheitsform  ist  selbst  in  der  nur  fünfgliedrigen 
Eintheilung  der  Formen  der  Geistesstörung  für  die  Irrenanstalten  im  prettssischen 
Staate  durch  die  Aufnahme  des  Delirium  potatorum  anerkannt,  worin  auch  der  Medi- 
cinalbericht  von  Württemberg  für  die  Jahre  1882  —  1884  sich  anschliesst, 
ebenso  der  Bericht  für  das  Grossherzogthum  Hessen  über  die  Anstalten  von  Hof- 
heim und  Heppenheim  für  die  Jahre  1866—1877,  der  Generalbericht  über  die 
Sanitätsverwaltung  im  Königreiche  Bayern  1889,  die  Statistique  de 
rhospice  d'ali^n^s,  1889,  die  sämmtlichen  Asyle  Norwegens  umfassend 
(Christiania  1890),  welche  allerdings  nur  10  Fälle  von  Delirium  tremens  neben  497 
Fällen  von  Melancholie  anführt,  was  vermuthlich  mit  anderweitigen  Vorkehrungen  für 
die  Trinker  als  in  Irrenanstalten  zusammenhängt,  ebenso  wie  die  Nichtanführung  des 
Delirium  tremens  in  den  Metropolitan  Asyl -Boards:  annual  report  of  the 
Statistical  comitee  for  the  year  1888  (London).  Dagegen  führt  der  »Rapport  sur  les 
Services  des  aliönes  du  Departement  de  la  Seine  (Bisetre  et  Salpetri6re)  pour 
rannte  1866«  im  Detail  »des  differentes  formes  d'aliänation«  das  »delire  alcoolique« 
gleichfalls  auf.  Diese  wenigen  Stichproben  von  Irrenanstaltsstatistik  empfehlen  durch 
ihr  Beispiel  die  Aufnahme  einer  Rubrik ',  Delirium  tremens. 

Die  Vorschläge  des  n.-ö.  Landes-Sanitätsrathes  enthalten  weiterhin  den  Vorwurf, 
dass  die  Krankheitsformen  zum  Theile  nicht  dem  heutigen  Stande  der  Wissenschaft 

*)  Siehe  Seite  70  d.  Bl. 
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entsprechen,  Ursachen  willkürlicher  Einreihung  der  Krankheilsfälle  abgeben,  dass  in 
der  Aufstellung  der  Irrsinnsformen  charakteristische  Krankheitslypen  fehlen,  dass  die 
Formen,  an  welchen  die  erkrankten  Personen  leiden,  unter  den  Benennungen  der 
Anfangsstadien  verbleiben  und  die  Benennung  ihrer  Krankheitsform  nicht  durch  den 
Debergang  in  secundäre  Demenz  wechselt. 

Diese  Kritik  der  Krankheitsformen,  auf  welche  sich  die  Tabelle  beschränkt,  ist 
berechtigt.  Alle  idiopathischen  Krankheitsfälle  sind  zwangsweise  als  Tobsucht  oder 
Trübsinn  zu  verzeichnen,  denn  die  Verrücktheit  ist  hier  nach  einer  veralteten  und 
irrigen  Schulauffassung  als  eine  secundäre,  unheilbare  Form,  der  Tobsucht  oder  Trüb- 
sinn vorausging,  aufzufassen.  Dies  entspricht  den  durch  längere  Zeit  von  Griesinger 
Tertretenen  Anschauungen,  welche  er  selbst  als  Berliner  Kliniker  aufgegeben  hat,  indem 
er  die  primäre  Verrücktheit  als  eine  andere  idiopathische  Erkrankung,  zunächst  durch 
Westphal  dazu  angeregt,  anerkannte  und  aufstellte.  Diese  Lücke  ist  ein  Fehlen 
charakteristischer  Krankheitstypen  und  einerseits  Ursache  willkürlicher  Einreihung  einer 
Krankheitsform  von  überwiegender  Mehrheit  in  die  Formen  von  Tobsucht  und  Trüb- 
sinn. Ja,  noch  bedenklicher  ist  es,  dass  die  traditionellen  Begriffe  der  Verrücktheit  als 
secundäre  unheilbare  Form  und  die  Voraussetzung  der  Unheilbarkeit  Ursache  zu 
verweigerten  Entlassungen  werden  und  dadurch  in  das  Schicksal  der  einmal  an  Irrsinn 
Erkrankten  tief  und  traurig  eingreifen  kann.  In  dieser  Erwägung  liegt  ein 
ernster  Hinweis  auf  den  directen  practischen  Nutzen  wissen- 
schaftlicher Grundlagen  für  die  Aufstellung  von  Irrsinns- 
formen. Wollte  man  unter  fortdauernder  Anwendung  der  Tabelle  D  dieselbe  durch 
eine  Instruction  verbessern,  die  Verrücktheit  sei  als  primäre  Krankheitsform  aufzu- 
fassen, so  würde  ein  weiterer  Zwang  zu  willkürlichen  Einreihungen  auf  die  Krank- 
heitsform »Blödsinn«  hingeschoben,  auf  welche  die  erworbenen  secundären  Formen 
von  Geistesstörung  mit  der  angeborenen  Form  von  Blödsinn  jeden  Grades  überwälzt 
werden. 

Abgesehen  davon,  dass  die  Grade  der  Idio  t  ie  eine  Sonderung  unter  Einführung 
des  Begriffes  »Imbecillität«  erfordern,  umfasst  die  letztere  auch  Formen,  die 
das  Wesen ,  aber  nicht  die  äussere  Kenntlichkeit  defecter  Gehirnleistung  ein- 
schliessen,  als  Imbecillität  mit  Gefühlsentartung,  sogenannte  Moral  Insanity, 
fär  welche  ein  Modus  der  Unterbringung  gefunden  werden  muss,  aber  nicht  nothwendig, 
auch  nicht  räthlicher  Weise  als  Hervorhebung  einer  eigenen  Irrsinnsform,  um  diese 
forensisch  im  Grenzgebiete  des  Irrsinns  sich  bewegenden,  für  die  practische  Entschei- 
dung hochwichtigen  Formen  statistisch  ersichtlich  zu  machen. 

Die  oben  berührte  Cumulirung  innerhalb  der  Rubrik  »Blödsinn«  vereitelt 
allerdings  jeden  statistischen  Schluss  auf  die  Unterschiede  der  Erkrankungen  der  darin 
eingereihten  geisteskranken  Personen. 

Suchen  wir  nun  zur  Umgestaltung  unserer  statistischen  Tabelle  D  den  Vergleich 
der  statistischen  Tabellen  anderer  Länder,  zunächst  Deutschlands.  Die  Formen  der 
Irrenanstaltsstatistik  im  preussischen  Staate  während  1886 — 1888 
(Berlin  1891)  umfassen:  1.  einfache  Seelenstörung,  2.  paralytische 
Seelenstörung,  3.  Seelenstörung  mit  Epilepsie,  4.  Idiotie  und  Im- 
becillität, 5.  Delirium  potatorum,  6.  N  icht- G  eis  te  skranke. 

Einer  Vereinbarung  der  deutschen  Psychiater  gemäss,  erscheint  in  den  Tabellen 
des  >Medicinalberichtes  von  Württemberg  für  die  Jahre  1882—1884«  die  »einfache 
Geistesstörung«  durch  die  Formen  Melancholie,  Manie  und  secundäre 
Seelenstörung  detaillirt,  ja  auch  durch  die  Unterabtheilung  einer  Melancholie 
mit  Imbecillität  und  einer  Manie  mit  Imbecillität,  desgleichen  in  einem 
früheren  Berichte  der  Münchener  Irrenanstalt,  während  dieselbe  später  so  wie  die 
anderen  bayerischen  Kreisanstalten  sich  auf  die  Rubrik:  »einfache  Seelenstörung« 
beschränkt.  —  Der  Rapport  des  Departements  der  Seine  beschränkt  sich 
in  der  Mehrzahl  seiner  Tabellen  auf  die  Formen:  1.  Fous,  2.  Idiots  et  Imbe- 
ciles,  3.  Epilept iques,  schliesst  also  auch  die  paralytische  Geistes- 
störung in  die  cumulative  Benennung  »Fous«  ein. 

8* 
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Die  grosse  Leere,  welche  in  der  Bezeichnung  »einfache  Seelenstörung«  (Deutsch- 
land) gegeben  ist,  wird  nicht  einmal  günstig  belebt  durch  die  Aufführung  der  M  e- 
lancholie  und  Manie,  sowie  der  secundärenSeelenstörung,  welche  merk- 
würdigerweise auch  in  den  Charitö-Annalen  platzgegriffen  hat,  trotzdem  die  psychiatri- 
schen Formen  dort  auf  W  e  s  t  p  h  a  Ts  Klinik  orientiren  sollen,  der  ja  der  Begründer 
der  Lehre  von  der  primären  Verrücktheit  ist. 

Der  württembergische  Medicinalbericht  führt  die  Aufnahme  von  Melancholie 
und  Manie  in  so  hohen  Zahlen  an,  dass  sie  mit  der  Seltenheit  gerade  dieser  Erkran- 
kungsformen nicht  übereinstimmen^  und  offenbar  die  Melancholie  noch  mit  dem  V  e  r- 
folgunsswahn  vermengt  wird.  Hierüber  war  schon  der  französische  Fundament  al- 
autor  Esquirol  orientirt,  welcher  die  Kranken,  welche  sich  selbst  anklagen,  als 
die  heilbaren  Formen  von  denen  schied,  welche  Andere  anklagen,  als  die  weit  weniger 
heilbaren  Formen,  und,  wenn  er  sie  gleich  beide  unter  dem  Namen  Lypemanie 
vereinigte,  sie  doch  vom  klinisch  wichtigsten  Standpunkte  aus,  von  dem  der  Prognose, 
auseinanderzuhalten  wusste.  Bios  in  dem  Detail  des  differentes  formes  d'aliönation 
des   Seine- Departements    ist   eine   dritte  primäre  Form   als    Monomanie  bezeichnet. 

Die  Anhäufung  der  Fälle  secundärer  Seelenstörung  überragt  in  der  Württemberg- 
schen  Formentabelle  auch  in  der  obenbezeichneten  bedenklichen  Weise  alle  anderen 
Rubriken.  Eine  derartige  Ausfüllung  des  in  der  einfachen  Seelenstörung  gebotenen 
Rahmens  durch  unzulänglich  gegliedertes  Detail  ist  dalier  nicht  zum  Vorbild  zu  nehmen, 
denn  die  Zahlen  der  einfachen  Seelenstörung  sind  wenigstens  wahr,  während  die  der 
Unterabtheilungen  nothwendig  verdächtig  sind. 

Der  durch  den  n.-ö.  Landessanitätsrath  veranlasste  Bericht  rechnet  aber  nicht 
mit  der  Thatsache,  dass  in  der  Versammlung  der  österr.-ungar.  Psychiater 
vom  December  1885  ein  Referat  über  die  Eintheilung  der  Geisteskranken  für  An- 
staltsstatistik angenommen  w^urde.  In  dieser  Eintheilung  ist  der  Umstand,  dass  schon 
Westphal  innerhalb  seiner  primären  Verrücktheit  den  Einfluss  von  der  Para- 
noia recht  unähnlichen,  acut  und  vielRiltig  heilbar  verlaufenden  Formen  gewahr 
wurde,  berücksichtigt. 

Nach  dem  fanden  an  der  Wiener  psychiatrischen  Klinik  diese  Formen  als  acuter 
Wahnsinn,  recht  wesentlich  auch  durch  das  Verdienst  des  Landesgerichtsarztes 
und  Docenten  Dr.  F ritsch,  gesonderte  Betrachtung  und  ihre  Auffassung  definirte 
und  umgrenzte  sich  bestimmter  in  dem  Cardinalsymptom  der  Verwirrtheit.  Auf 
diese  Vorarbeiten  hin  handelte  und  klärte  Herr  Professor  Wille  klar  und  erschö- 
pfend die  Verwirrtheit  als  von  der  Paranoia  streng  gesonderte  Krankheitsform  ab,  die 
fortan  hierorts  als  Amentia  der  Paranoia  entgegengestellt  wird. 

Unsere  Eintheilung  der  Geisteskrankheilen  für  Anstaltsstatistik  in  jener  Ver- 
sammlung österr.-ungar  Psychiater  weist  nun  keine  Lücken  in  den  allgemein  verständ- 
lich dem  Psychiater  entgegentretenden  Formen  von  Geistesstörung  auf,  durch  Aufnahme 
der  Amentia  und  Paranoia  als  gleichfalls  primäre  Formen  hinter  Melan- 
cholie, Hypochondrie  und  Manie  und  vor  den  secundären  Geistesstörungen, 
noch  durch  Einschaltung  der  in  ter  m  itti  renden  Geistesstörungen,  welche 
die  circulären  und  periodischen  Formen  umfassen.  Von  den  allgemeinen 
deutschen  statistischen  Tabellen  übernimmt  sie  die  paralytische  Geistes- 
störung, die  Geistesstörung  mit  Epilepsie  und  Hysteroepilepsie, 
schaltet  aber  noch  die  neurasthenische  Geistesstörung  mit  ein. 

Ne  urasthen  i  ker  mit  Zwangsvorstellungen  sind  oft  genug  schutz- 
und  anstaltsbedürftiger  als  eine  grosse  Zahl  von  Melancholikern,  circulären  Geisles- 
störungen, als  eine  Menge  bewusstseinsklarer  Paranoiker  und  als  zahlreiche  Blödsinns- 
formen aller  Art. 

Die  Statistik,  welche  alle  einfache  Geistesstörung  zusammenlegt,  geht  von 
der  Anschauung  aus,  dass  die  Detaillirung  der  Formen  Sache  der  inneren  wissen- 
schaftlichen Anstaltsthätigkeit  sei.  Soll  diese  aber  überhaupt  nirgends  brach  liegen,  soll  sie 
für  so  viele  prognostische  und  diaanostische  Gesichtspunkte  zu  grossen  Zahlen  erwachsen,  soll 
nur  eine   exact   uuterscJieidende  Symptomatologie  sich  heranbilden,  so  iM  die  Kenntnissnahme 
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m  Grossen,  das  tcechselseitige  Versiändniss  der  Beobachtenden^  das  Erwachsen  des  Wissens 
Einzelner  zu  einer  nur  durch  den  ühterricIU  veraügemeinerten  Wissenschaft  ohne  Gemeinsamkeit 
der  Emdemhaltung  nur  in  geringem  Grade  zu  erwarten  und  das  Ueberdenken  der  siatistischen 
Registrirung  wird  jeden  Einzelfall  durch  eine  höhere  Sorgsamkeit  der  Beachtung  durch- 
leuchten. 

Fragen  wir  uns,  was  überhaupt  die  sogenannten  psychiatrischen  Diagnosen  für 
eine  Dignität,  für  einen  wissenschaftlichen  Gehalt  haben,  so  sind  sie  doch  keineswegs 
Mos  Evidenzhaltung  von  Symptomen  und  ihrer  Gruppirung ;  sie  sind  andererseits  nur 
zum  geringsten  Theile  auf  bestimmte  Erankheitsprocesse  gerichtete  Diagnosen,  Aber 
es  sollte  nicht  verkannt  werden,  dass  sie  auf  die  Localisation  der  Symptome  inner- 
halb der  Zusammensetzung  der  Gehirntheile  gerichtet  sind,  dass  sie  die  Zuweisung 
unbekannter  Krankheitsvorgänge  auf  die  physiologisch  mit  bekannten  Functionen 
wirkenden  Gehirntheile  enthalten.  Andere  (lehirniheile  sind  der  Schauplatz  der  Störung, 
wenn  die  Erkrankung  nur  als  innere  Veränderung  des  Ich  empfunden  wird  (die 
Hemisphären),  bei  Melancholie  und  Manie.  Dieselben  Birnlheile  sind  in  anderer  Weise 
erkrankt,  wenn  die  Associationen  in  Verwirrtheit  aufgelöst  sind,  neben  manischen 
Beizerscheinungen  oder  wenn  sie  im  Gedankenstillstand  des  Stupors  vorübergehend 
erlöschen,  in  anderer  Weise,  wenn  bei  paralytischer  Geistesstörung  die  manischen 
Ei^heinungen  progressiver  Blödsinn  begleitet;  andere  Hirntheile  sind  gereizt,  wenn 
die  Reizung  den  Eindruck  äusserer  Wahrnehmungen  macht;  andere,  wenn  diese 
äusseren  Wahrnehmungen  Sinnesbilder,  andere,  wenn  sie  hypochondrische  Sensationen 
im  Quintusgebiete,  im  gastrischen  Gebiete  oder  Athmungsnoth  im  (iebiete  der  re.^iüra- 
torischen  Vaguscentren  darstellen  ;  andere,  u.  zw.  vasomotorische  Centren  functioniren 
anomal^  wenn  in  den  Erregungsphasen  circulärer  Formen  Reizphänomene  aus  einem 
Ermadungszustand  der  Arterien  entspringen  (manische  Phase)  und  wenn  andere  Reiz- 
phänomene (melancholische  Phase)  aus  dem  Contraction  auslösenden  Reizzustande  der 
Arterien  entspringen  und  beide  sich  ablösen,  wie  in  circulären  und  anderen  periodi- 
schen Formen,  denen  so  viele  somatische  Symptome  bei  vollständigem  Mangel  an 
Organerkrankung  sich  zugesellen,  jedenfalls  nur  auf  das  bulbäre  Organ  beziehbar. 

Geht  man  die  neuere  Geschichte  der  Eintheilung  der  Psychosen  durch,  so  er- 
hielten sie  durch  Esquirol  den  symptomatischen  Charakter.  Andere  Psychiater  aber 
neigten  sich,  wie  der  Engländer  S  k  a  e  in  den  Sechzigerjahren  und  noch  vor  ihm 
Morel  in  den  Fünfzigerjahren  aetiologischen  Eintheilungen  zu.  Skae  glaubte  eine 
sehr  naturliche  Gruppirung  zu  geben,  wenn  er  die  Entwicklung  der  Krankheiten  sich 
an  die  Entwicklungsphasen  der  Lebensaller  anschliessen  liess,  es  entstand  aber  nach 
Maudsley's  berechtigtem  ürlheil  aus  diesem  rein  aetiologischen  System  die  aller- 
künstlichste  Gruppirung. 

Morel  verquickte  mit  einem  rein  als  aetiologisch  angestrebten  System,  von 
welchem  er  aber  in  der  letzten  Gruppe  sehr  widerspruchsvoll  abweichen  musste, 
eine  mit  den  Thatsachen  allerdings  nicht  stimmende  Lehre  von  der  Degenerescenz 
des  menschlichen  Geschlechtes  und  zeigte  sich  am  originellsten  in  der  Aufstellung 
seiner  ersten  Gruppe :  Hereditäres  Irrsein.  Seine  Lehre  wurzelte  in  Frankreich, 
fand  aber  auch  auf  deutschem  Boden  mehrfache  wissenschaftlich  ansehnliche 
Vertreter. 

Scheinbar  wird  die  vorangestellte  und  schon  1885  im  Wesentlichen  durch  die 
Anerkennung  der  öst.-ung.  Psychiater  empfohlene  Eintheilung  trotz  des  Reich- 
thums  ihrer  GUederung  defect  erscheinen,  weil  sie  erbliche  Formen  und  das  Irrsein,  das 
sieh  in  Handlungen  im  Sinne  der  Criminalität,  ohne  Production  eigentlicher  Wahn- 
ideen ausdrücken  soll,  nicht  umfasst. 

Diese  beiden  diagnostischen  Richtungen  können  sich  aber  in  der  künftigen 
Tabelle  D  auch  vertreten  sehen,  sie  können  implicite  darin  enthallen  sein,  wenn 
auch  nicht  in  den  verticalen  Colonnen  der  symptomatisch  localisirenden  klinischen 
Krankheitsformen,  wohl  aber  in  horizontalen  Reihen  der  statistischen  Evidonzhaltung. 
In  diesen  horizontalen  Einzeichnungen  ist  auch  die  Aetiologie  vertreten  und  in  erster 
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Linie  die  in   den  deutschen  Zählblättern   auf  das  eingehendste  verzeichnete  Ursache 
der  Vererbung  und  Familienanlage. 

Wenn  als  hereditäres  Irrsein  vorzugsweise  Paranoia,  intermittirende  Geistes- 
störung, Epilepsie,  die  Zwangsvorstellungen  der  neurasthenischen  Geistesstörungen 
angesprochen  werden,  so  werden  sie  in  der  künftigen  Tabelle  D  mit  grösseren  Zahlen 
von  Vererblichkeit  dieser  Formen  zusammenfallen  und  dadurch  ihr  aetiologischer 
Charakter  hervorleuchten. 

In  dem  Medicinalberichte  von  Württemberg  erscheint  eine  Würdigung  der 
Aufnahmen  in  forensischer  Beziehung  mit  Rubriken,  deren  Inhalt  Con- 
flict  mit  dem  Strafgesetze  und  Bestrafung  ist,  mit  der  Unterabtheilung, 
ob  solche  Conflicte  oder  Bestrafungen  vor  der  Erkrankung  oder  nach  der  Erkrankung 
vorgekommen  sind.  Dieser  Gesichtspunkt  wird  in  die  Horizontalreihen  der  Tabelle  D 
gleichfalls  einzufügen  sein,  es  wird  sich  ersehen  lassen,  wie  sich  die  Criminalität 
zu  den  verticalen  Colonnen  der  Krankheitsformen  und  wie  sie  sich  zu  den  horizontalen 
Reihen  des  Erblichkeitsmomentes  verhält. 

Nach  einer  Richtung  wird  die  Criminalität  mit  einer  von  erblichen  Einflüssen 
höchst  selbstständigen  Diagnose  zusammenfallen,  mit  der  paralytischen  Geistesstörung* 
Dass  die  Criminalität  durch  Atavismus  von  den  wilden  Vorgängern  abzuleiten  sei, 
wie  Lombroso  meint,  zu  diesem  Erweise  wird  die  Statistik  der  Erblichkeit  aller- 
dings nicht  genug  weit  nach  rückwärts  gelangen  und  eine  Neigung,  gleichfalls  im  Sinne 
Lombroso's,  die  Familie  der  epileptischen  Geistesstörung  um  die  Genies  zu  ver- 
mehren, wird  h.  o.  vielleicht  nicht  zu  finden  sein.c 

Auf  Grund  dieses  von  dem  0.  S.  R.  Hofrathe  Professor  Dr.  Th.  Mey  nert  vor- 
getragenen und  vom  eingesetzten  Specialcomite  angenommenen  Gutachtens  beantragte 
der  Oberste  Sanitätsrath  folgende  Eintheilung  der  Formen  von  Geistesstörungen,  welche 
vom  Ministerium  des  Innern  für  die  künftigen  Nachweisungen  vorgeschrieben  wurde. 

I.  Angeborene  Geistesstörung: 

1.  angeborener  Blödsinn,  Idiotie; 

2.  angeborener  Schwachsinn,  Imbecillität. 

II.  Erworbene  Geistesstörung: 

a)  einfache  Geistesstörung: 

1.  Selbstanklagewahn,  Melancholie; 

2.  Tollheit,  Manie ; 

3.  Verwirrtheit,  allgemeiner  Wahnsinn,  Amentia ; 

4.  primäre  Verrücktheit,  partieller  Wahnsinn,  Paranoia; 

5.  periodische  Geistesstörung,  Psychosis  periodica; 

6.  erworbener  Blödsinn,  Dementia ; 

b)  complicirte  Geistesstörung: 

1.  paralytische  Geistesstörung,  Paralysis  progressiva; 

2.  epileptische  Geistesstörung,  Psychosis  cum  epilepsia ; 

3.  hysterische  Geistesstörung,  Psychosis  hysterica; 

4.  neurasthenische  Geistesstörung,  Psychosis  e  neurasthenia; 

5.  Geistesstörung  mit  Herderkrankung,  Psychosis  e  cerebropathia  circumscripta: 

6.  Geistesstörung  mit  Pellagra,  Psychosis  ex  pellagra; 

c)  toxische  Geistesstörung : 

1 .  Alkoholismus ; 

2.  andere  Intoxicationspsychosen  (Morphinismus,  Cocainismus,  Chloralismus  etc.) 

III.  Andere  Pfleglinge: 

1.  Simulanten; 

2.  ohne  Geistesstörung; 

3.  in  Beobachtung. 

IV.  Summe  aller  Kranken: 

Diese  Eintheilung  der  Krankheitsformen  bildet  den  Kopf  der  Tabellen  für  die 
verticalen  Colonnen  derselben,  und  sind  alle  später  zu  erwähnenden  persönlichen  Ver- 
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häitnisse  der  Kranken  für  jede  einzebe  Irrsinnsforai  und  gesondert  nach  dem  Ge- 
schlechte  der  Pfleglinge  nachzuweisen. 

Die  horizontalen  Colonnen  umfassen  die  Ffleglingsbewegung  im  Allgemeinen 
und  die  persönlichen  Verhältnisse  der  Pfleglinge.  Bei  der  Pfleglingsbewegung  (Abth.  A) 
wird  nachgewiesen:  Die  Zahl  der  vom  Vorjahre  Verbliebenen,  a)  unter  früherer, 
b)  unter  geänderter  Diagnose,  die  im  Berichtsjahre  aufgenommenen  und  in  Abgang 
gekommenen  (geheilt  entlassenen,  in  eine  andere  Anstalt  transferirten,  in  anderer  Weise 
aus  der  Anstalt  getretenen  und  die  gestorbenen),  endlich  die  am  Schlüsse  des  Berichts- 
jahres yerbliebenen  Kranken. 

Die  Nachweisungen  der  persönlichen  Verhältnisse  (Abth.  B,  C,  D)  umfassen: 

1.  Civilstand  (ledig,  verheiratet,  verwitwet,  geschieden  oder  getrennt); 

2.  Confession  (römisch-  und  griechisch-katholisch,  evangelisch,  griechisch- 
orientalisch, israelitisch  etc.); 

3.  Geburtsland  (gesonderte  Rubrik :  für  jedes  österreichische  Kronland,  Ungarn, 
Bosnien-Hercegovina,  Auslandsstaaten) ; 

4.  Beruf  (Land-  und  Forstwirthe,  Berg-  und  Hüttenleute,  Handwerker,  Industrielle, 
Architekten  incl.  Baumeister  und  Ingenieure,  bei  Verkehrsanstalten  Beschäftigte, 
Handelsleute,  Taglöhner  mit  wechselnder  Beschäftigung,  Militär,  Wachdienst, 
öffentliche  und  Privatbeamte,  ferner  Advocaten  und  Notare,  Aerzte,  andere  Sani- 
tätspersonen, Künstler  und  Schriftsteller,  Geistliche,  Lehrer,  Private  und  Rentner 
inclusive  Pensionisten,  Hausdiener,  von  Wohlthätigkeit  Lebende,  Personen  un- 
bestimmten Erwerbs.  Bei  allen  Berufsarten  wird  femer  unterschieden  zwischen 
berufsthätigen  Personen  und  Familienangehörigen,  bei  den  sieben  zuerst  auf- 
geführten Kategorien,  mit  Ausnahme  der  Berg-  und  Hüttenleute,  findet  über- 
dies eine  Sonderung  nach  selbstständigen  Personen,  bezw.  Beamten  und 
Arbeitern,  bezw.  Hilfsarbeitern  statt); 

5.  Hereditäre  Momente: 

es  waren  geisteskrank:  der  Vater, 
»       »  »die  Mutter, 

*       *  »  das  Eltempaar, 

>       »  »  Geschwister, 

»       -  >  Grosseltern, 

»       >  >  Seitenverwandte, 

»       »        Potator:  der  Vater, 
»       »  »die  Mutter; 

6.  Alter.  Rubriken:  bis  zum  vollendeten  5.  Jahre,  über  5  bis  zum  vollendeten 
10.  Jahre  u.  s.  f.  in  5  jährigen  Stufen  bis  zum  vollendeten  80.  Jahre,  über 
80  Jahre,  Alter  unbekannt; 

7.  Erkrankungsursachen: 

a)  angeborene :  erbliche  Belastung,  Schädlichkeiten  bei  der  Geburt,  übertragene 
organische  Anlage,  Gehimanomalien; 

b)  erworbene:  aus  der  Entwicklungszeit  (Kindesalter,  Pubertät):  Schreck  oder 
Angst,  Lemüberbürdung,  Onanie,  Gehirnkrankheiten,  Rhachitis,  Cretinismus. 
Menslrualstörungen ; 

spätere:  Affecte,  Excesse  in  venere,  fieberhafte  Erkrankungen,  Anämie,  Syphilis, 
Neurosen,  acute  und  chronische  Gehirnkrankheiten,  Rückenmarkskrank- 
heiten, Hysterie,  seniler  Marasmus,  Kopf-Trauma,  andere  Traumen,  Men- 
struationsstörung, Geburtsact  oder  Wochenbett,  Involution  (Klimakterium), 
Erschöpfung  durch  geistige  Ueberanstrengung,  Erschöpfung  durch  Noth, 
Missbrauch  geistiger  Getränke,  Missbrauch  stark  wirkender  Arzneien  und 
Genussmittel; 

c)  unbekannte,  unbestimmbare  Ursachen; 
8.  Krankheitsdauer  vor  Eint  ritt  in  die  Anstalt:  bis  14  Tage,  bis 

1  Monat,  2  Monate,  3  Monate,  6  Monate,  bis  1  Jahr,  2  Jahre,  mehr  als  2  Jahre. 


I 
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Die  sub  1 — 8  verzeichneten  horizontalen  Rubriken  des  Berichtsschemas  sind  für 
die  im  Laufe  des  Berichtsjahres  in  die  Anstalt  Eingetretenen  (Abth.  B),  für  die  geheilt 
Entlassenen  (Abth.  C)  und  für  die  Gestorbenen  (Abth.  D)  gesondert  vorgezeichnet, 
ausserdem  ist  für  die  beiden  letzteren  Kategorien  der  in  Abgang  gekommenen  Pfleg- 
linge noch  eine  9.  Gruppe  von  Nach  Weisungen  vorgeschrieben,  über  die  Verpflegs- 
dauer  in  der  Anstalt  (bis  zu  1  Monat,  1—3,  3—6,  6—9,  9— 12  Monate,  1—2,  2—3, 
3 — 5  und  über  5  Jahre). 

Die  Abtheilung  E  hat  die  Criminalitäts-  Verhältnisse  ersichtlich  zu  machen, 
führt  die  üeberschrift:  aus  der  Straf-  oder  Untersuchungshaft  in  die  Anstalt  Ge- 
kommene, und  umfasst  der  Kopf  der  Tabelle,  in  welcher  jedem  einzelnen  darin  zu 
verzeichnenden   Falle   eine  eigene  Post-Nr.   gewidmet   ist,    folgende  Nachweisungen: 

Delict:  (Verbrechen,  Vergehen,  üebertretung) ; 

Des  (der)  Geisteskranken  Geschlecht,   Civilstand,  Beruf,  Aufnahmsjahr^  Diagnose 

,  (zur  Zeit  der  Berichterstattung) ; 
kam    aus   der   Strafhaft,    aus   der  Untersuchungshaft,    aus  der  Zwangs-   oder 

Besserungsanstalt ; 
erblich  belastet; 
war  vor  der  Haft  krank; 

ob  schon  früher  bestraft  wegen  Verbrechens,  Vergehens,  Üebertretung; 
wie  oft  bestraft  wegen  Verbrechens,  Vergehens,  Üebertretung. 

Den  Schluss  bildet  folgende  Anleitung  zur  Gruppirung  der  Geislesstörungen: 

Anleitung  zur  Gruppirung  der  Geistesstörungen. 

A.  Angeborene  Geistesstörung. 

Zu  dieser  ist  nicht  blos  die  im  engeren  Sinne  angeborene,  sondern  auch  die 
im  ersten  Kindesalter  acquirirte  Behinderung  der  Intelligenz-Entwicklung  mit  Aus- 
schluss der  gewöhnlichen  Taubstummheit  zu  rechnen. 

Die  Idiotie  hat  auch  den  Cretinismus  zu  umfassen. 

Zur  Imbecillität  (angeborener  Schwachsinn)  gehören  auch  die  »Imbecillen 
mit  Gefühlsentartung«,  das  heisst  jene  Schwachsinnigen  mit  Aufregung,  welche  vor- 
zugsweise durch  Unverständniss  der  familialen  und  socialen  Beziehungen  und  For- 
derungen, durch  Unfähigkeit  zur  Unterordnung  unter  diese  auffallen,  welche  Imbecillität 
gewöhnlich  mit  dem  weniger  empfehlenswerlhen,  weil  leicht  irreführenden  Ausdrucke 
»moralisch  Irrsinnige«  bezeichnet  wird. 

B.  Erworbene  Geistesstörung. 

I.    Einfache   Geistesstörung. 

Die  Melancholie  oder  der  Selbstanklagewahn.  Die  Symptome  sind: 
traurige  Verstimmung,  Gedanken-  und  Bewegungshemmung,  Selbstanklage-Delirium 
und  eigener  Kleinheitswahn  neben  Ueberschätzung  anderer  Menschen. 

Die  Manie,  Tollheit  ist  der  wirkliche  Gegensatz  der  Melancholie.  Die  Er- 
scheinungen sind:  heitere  Verstimmung,  Gedanken-  und  Bewegungsflucht,  eigener 
Grössenwahn  neben  Unterschätzung  der  anderen  Menschen.  Hieher  gehören  auch 
gewisse  Formen  sogenannten  moralischen  Irrsinns,  welche  besser  als  das  manische 
Bild  der  Gefühlsentartung  zu  bezeichnen  wären. 

Amentia,  die  Verwirrtheit  oder  der  allgemeine  Wahnsinn  ist 
durch  die  Zusammenhangslosigkeit  der  Associationen  charakterisirt.  Von  der  un- 
geordneten Reproduction  naheliegender,  aber  bedeutungsloser  Rindenbilder  in  Asso- 
nanzen, Metaphern,  Wortaufzählungen  bis  zum  Gedanken-  und  Bewegungsstillstand: 
Stupor,  finden  sich  mannigfache  Uebergänge,  so  Zusammenhangslosigkeit  der  Bezie- 
hungen mit  dem  Gegenstande  bis  zur  Auflösung  der  Bestandtheile  der  Wörter  als 
pseudaphasische  Verwirrtheit,  langdauernde  Beschränkung  auf  einzelne  immer  wieder- 
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holte  Wörter:  Verbigeration  Kahlbaums,  oder  ebenso  wiederholte  Einzelbewegungen 
—  Bewegungsstereotypen.  Häufig  ist  die  Arnentia  von  reichen  Hallucinationen  be- 
gleitet: hallucinatorische  Verwirrtheit.  Die  Stimmung  ist  verschieden,  oft  anfangs 
angstvoll,  oft  im  Verlaufe  heiter  und  geht  der  Zustand  oftmals  durch  ungeordnete 
und  geordnete  Manie  in  Heilung  über.  Beginn  stets,  Verlauf  häufig  acut,  letzterer 
mitunter  sehr  kurz,  transitorisch,  doch  bei  zusammengesetzten  Formen  jahrelang. 

Paranoia,  primäre  Verrücktheit,  partieller  Wahnsinn.  Beginn 
allmälig,  Verlauf  chronisch.  An  hypochondrische  Sensationen  und  Hallucinationen 
schliesst  sich  der  Wahn  des  Aufsichbeziehens  der  Wahrnehmungen,  der  zum 
Beaehtungswahn,  zum  Verfolgungs-  oder  Grössenwahn  wird.  Letztere  finden  sich 
häufig  vereinigt.  Die  Befähigung  zum  geordneten  Ausdrucke  ist  ein  DifTerentialsymptom 
von  Arnentia.  Angst  und  hypochondrische  Verstimmung  kommen  häufig,  oft  nur  vor- 
übergehend vor.  Selbstanklagen  sind  selten,  meist  leicht  zu  widerlegen  und  erklären 
sich  aus  dem  Wahn  äusserer  Beeinflussung.  Hieher  gehört  auch  der  Verfolgungswahn 
mit  Verfolgungs  s  u  c  h  t ,  insbesondere  die  Processkrämerei,  der  Quaerulantenwahn 

Periodische  (Geistesstörung.  Sie  umfasst  die  periodische  Manie  und 
Melancholie,  die  periodische  Verwirrtheit,  die  Dipsomanie  und  die  periodischen  Anfälle 
von  combinirter  Melancholie  und  Manie,  das  sogenannte  circuläre  Irrsein. 

Dementia,  erworbener  Blödsinn. 

a)  Die  secundäre  Geiste sstörung,  der  aus  anderen  Geistesstörungen  hervor- 
gegangene Blödsinn  und  Schwachsinn,  und 

b)  der  senile  Schwund,  sowie 

e)  der  durch  Trauma  oder  Asphyxie  bewirkte  primäre  Blödsinn  und  Schwachsinn. 

II.   Die   complicirte   Geistesstörung 

umfasst  Geistesstörungen,  die  essentiell,  nicht  blos  zufällig  mit  anderen  Erkrankungen 
verbunden  sind: 

die  paralytische  Geistesstörung,  die  progressive  Paralyse; 

die  epileptische  Geistesstörung,  zu  welcher  das  pro-  und  postepi- 
ieptische  Irrsein,  die  acute,  doch  auch  chronische  Verwirrtheit  der  Epileptiker,  der 
durch  Epilepsie  bedingte  Blödsinn  und  Schwachsinn  gehört.  (Der  Begriff  Epilepsie  kann 
vom  Anfall  nicht  getrennt  werden.  Ohne  epileptischen  Anfall  gibt  es  keine  epileptische 
Geistesstörung.  Das  Aequivalent  ist  eine  Complication,  kein  Ersatz.) 

Hysterische  (ieistesstörung.  Sie  bedingt  den  hysterischen  Anfall.  Ver- 
schwommene Symptome,  die  man  Hysterie  nennt,  fallen  der  Neurasthenie  zu  oder 
stehen  in  der  horizontalen  Reihe  als  hysterische  Veranlagung  unter  den  Ursachen  in 
Evidenz. 

Geistesstörung  mit  Neurasthenie.  Darunter  fällt  die  Hypochondrie 
oder  Pathophobie  und  das  reiche  Gebiet  der  Zwangsvorstellungen  (Phobien) :  Grübel- 
sucht, Fragesucht,  die  Autophobie  mit  dem  irrigen  Anschein  von  Selbstanklage,  die 
contmre  Sexualempfindung. 

Geistesstörung  durch  Herderkrankungen,  das  heisst  durch  Apo- 
plexie, Erweichungsherde,  Tumoren  etc. 

Geistesstörung  mit  Pellagra. 

III.  Die  toxische  Geistesstörung. 

Der  Alkoholismus  mit  Einschluss  des  Delirium  tremens, 
Der    Morphinismus,     Cocainismus,     Chloralismus     und    analoge 
(Geistesstörungen. 

Anmerkung. 

Behufs  Klarstellung  und  richtiger  Zahlenangaben  sind  bei  der  Pfleglingsbewegung 
in  der  Anstalt,  und  zwar  bei  den  vom  Vorjahre  Verbliebenen  alle  jene  Fälle,  in  denen 
die  ursprüngliche  psychische  Erkrankung  im  Laufe  des  Jahres  in  secundären  Blöd- 
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sinn  übergegangen  ist,  in  der  Horizontalrubrik  »mit  geänderter  Diagnose«  zu  ver- 
zeichnen und  ist  in  Anmerkungen  zu  Melancholie,  Manie  etc.  klarzustellen,  wie  viele 
Fälle  von  Melancholie,  Manie  etc.  im  Laufe  des  Jahres  in  Blödsinn  übergingen.  Es 
werden  dann  bei  jenen  Formen  weniger  und  bei  Blödsinn  in  gleicher  (senkrechter) 
Rubrik  mehr  Fälle  verzeichnet  erscheinen,  als  nach  der  Bewegung  im  Vorjahre  er- 
sichtlich sind. 

Weiters  ist  in  Anmerkung  klarzustellen,  welche  und  wie  viele  der  als  »in  »Be- 
obachtung« aufgeführten  Kranken  als  nicht  krank,  »Simulanten«  oder  mit  welcher 
Krankheitsform  behaftet  im  Laufe  des  Jahres  erkannt  wurden,  damit  die  Zahlen 
stimmen  und  den  thatsächlichen  Verhältnissen  entsprechen. 

Ebenso  ist  in  Anmerkungen  bei  jeder  Form  und  bei  der  Summe  der  Zuwächse 
klarzustellen,  wie  viele  Kranke  mehr  als  einmal  im  Berichtsjahre  zugewachsen  sind. 

Bezughch  der  Criminalität  fällt  die  Diagnose  mit  der  Zeit  der  Berichterstattung 

zusammen.« 

* 

Durch  das  neueingeführte  Formulare,  welches  bei  den  für  das  Jahr  1894  zu 
erstattenden  Berichten  zum  ersten  Male  in  Anwendung  kommt,  werden  Nachweisungen 
gewonnen,  welche  eine  weitgehende  wissenschaftliche  und  statistische  Verwerthung 
gestatten.  Allerdings  kann  eine  Publication  dieser  Nachweisungen  in  ihrem  ganzen 
Umfange,  wie  es  hinsichtlich  der  bisher  von  den  Irrenanstalten  vorgelegten  Berichte 
der  FaJl  war,  nicht  in  Frage  kommen,  aber  das  gesammelte  Materiale  wird  Fach- 
männern reichen  Stoff  für  Studien  liefern  und  ist  insbesondere  auch  dadurch,  dass 
die  persönlichen  Verhältnisse  der  Pfleglinge  nicht  mehr  von  dem  gesammten  Kranken- 
stande eines  Jahres,  sondern  gesondert  für  die  Aufgenommenen  und  in  Abgang  Ge- 
kommenen nachgewiesen  werden,  erst  eine  statistische  Verwerthung  der  Daten  er- 
möglicht. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass    des    k.  k.    Ministeriums   des 
Innern  vom  24.  Jünner  1894«  Z.  851, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betr.  die  Ab&nderang:  des  Formalam  D  (ttbcr 
Irrenanstalten)  des  SanltHts-JaliresberlcbteH. 

Von  Seite  der  Irrenärzte  wurde  wiederholt  eine 
Abänderung'  der  Formularien  für  die  von  den 
Irrenanstalten  alljährlich  vorzulegenden  sanitäts' 
statistischen  Berichte  (lit.  D,  über  Irren-Anstalten) 
angeregt  und  hat  sich  daher  das  Ministerium  des 
Innern  veranlasst  gesehen,  hierüber  das  Gutachten 
des  Obersten  Sanitfitsrathes  einzuholen.  Von  diesem 
Fachruthe  wurde  ein  neues  hinsichtlich  der  Ein- 
theihing  der  Formen  von  Geistesstörungen  dem 
heutigen  Stande  der  psychiatrischen  Wissenschaft 
entsprechendes  Formulare,  das  durch  Erweiterung 
der  Nach  Weisungen  über  die  persönlichen  Verhält- 
nisse der  Irrenanstalts-Pfleglinge  auch  den  Anfor- 
derungen der  Sanitätsstatistik  Rechnung  trägt  und 
durch  Aufnahme    der  auf  die  Criminalitäts Verhält- 


nisse Bezug  habenden  Daten  erweitert  ist,  em- 
pfohlen. 

Im  Anschlüsse    werden  der  k.  k 

. . .  Exemplare  dieser  neuen  Formularien,  von  denen 
eines  im  d.  a.  Sanitätsdeparteraent  in  Verwahrung^ 
zu  nehmen  ist,  mit  dem  Auftrage  übermittelt,  von 
der  Einführung  des  neuen  Formulare  in  den  Landes- 
irrenanstalten den  Landesausschuss  zu  verständigen 

und  die  ^.     ' •  der    im  dortigen  Verwaltunrs- 

Directionen  ®  * 

eebiete  bestehenden  Irren — ;--;-; unter  Mitthei- 

**  Anstalten 

lung  des  neuen  Berichtsformulares  anweisen  zu 
lassen,  dass  die  Anstalts- Jahresberichte  in  Zukunft, 
und  zwar  vom  Jahresberichte  pro  1894  ab,  nach 
diesem  neuen  Formulare,  welchem  auch  eine  An- 
leitung zur  Grappirung  der  Geistesstörungen  bei- 
gegeben ist,  in  zwei  Exemplaren  vorzulegen  sein 
werden. 

Die  für  diese  Berichterstattung  noth wendigen 
Drucksorten  können  zum  Kostenpreise  von  30  kr. 
per  Stück  bei  der  k.  k.  statistischen  Centralcom- 
mission  bezogen  werden. 
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Cholera- Nachrichten  und  Massnahmen. 

Bnaalaad.  Die  amtUchen  Berichte  melden  Choleta-ErkruikuDgs-  (Todes-)  Fälle :  aus  St.  Peters- 
burg Tom  13.  bis  27.  Jänner  (a.  8t.)  56  (H6),  ans  den  GonTemementi  E  r  i  w  a  n  vom  26.  December 
bis  1.  Jänner  16  (5),  Kowno  vom  2.  bis  15.  Jänner  31  (20),  Kursk  vom  2.  bis  8.  Jänner  2  (2), 
St.  Petersburg  vom  2.  bis  19.  Jänner  72  (26),  Plock  5  (1),  Kadom  vom  26.  December  bis 
15.  Jänner  67  (11),  Samara  vom  19.  bis  25.  December  2  (0),  Stawropol  vom  18.  bis  25.  De- 
cember 10  (2),  T  a  m  b  0  w  vom  2.  bis  8.  Jänner  1  (0),  Tscbernif^ow  vom  26.  December  bis 
1.  Jänner  6  (1),  Tnla  vom  2.  bis  15.  Jänner  2  (2),  Warschau  vom  26.  December  bis  8.  Jänner 
12  (5),  Woronesch  vom  18.  December  bis  1.  Jänner  10  (4). 

Wenngleich  ans  diesen  Ziffern  ein  sehr  bedeutender  Rückgang  der  Epidemie  ersichtlich  und  diese 
infolge  amtlicher  Erklärungen  in  den  Gouvernements  Kiew  und  Charkow  vollständig  erloschen,  in 
den  Gouvernements  Podolien  und  Wolhynieu  im  Erlöschen  begriffen  ist,  fand  dieselbe  in 
neuester  Zeit  in  Warschau  selbst  wieder  eine  grössere  Verbreitung  und  liegt  die  Gefahr  sehr  nahe, 
dass  mit  dem  beginnenden  Frühjahre  das  Gebiet  der  im  Reichsrathe  vertretenen 
Königreiche  und  Länder  von  der  Seuche  neuerdings  in  sehr  bedenklicher  Weise  be- 
droht werden  wird. 

Auch  in  der  Türkei  hat  die  Cholera,  welche  Ende  Jänner  in  Constantinopel  naheau  er- 
loaehen  war,  den  neuesten  Kachrichten  zufolge  wieder  eine  täglich  steigende  Zahl  von  Erkrankungen, 
insbesondere  unter  dem  Militär,  welches  im  verflossenen  Jahre  die  Krankheit  verbreitet  hatte,  verursacht 
und  ist  ein  Erlöschen  der  Seuche  nicht  mehr  zu  erwarten,  wohl  aber  zu  befürchten,  dass  für  Oesterreich- 
Ungarn  mit  Beginn  der  wärmeren  Jahreszeit  auch  von  dieser  Seite  wieder  die  Gefahr 
einer  Seticheneinschleppung  erwächst. 

E«  kann  daher  die  energische  Fortsetzung  der  begonnenen  Assanirungsaction 
in  allen  österreichischen  Ländern  als  das  wirksamste  Mittel,  der  neuerdings  drohen- 
den Gefahr  vorzubeugen,  nicht  dringend  genug  empfohlen  werden. 

Die  in  den  einzelnen  Auslandsstaaten  angeordneten  und  in  Verkehrsbeschränkungen  bestehenden 
Choleramassregeln  werden  nach  und  nach  ausser  £j*aft  gesetzt. 

In  Norwegen  hat  die  Regierung  Galizien,  die  Bukowina  und  Ungarn  als  cholerafrei  erklärt. 

In  SfMüüen  wurden  die  Massnahmen  gegen  Provenienzen  aus  Tripolis  (Berberei)  und  aus  sämmt- 
lichen  Häfen  Siciliens  ausser  Kraft  gesetzt. 

Balgarien  gestattete  den  Verkehr  des  Orient- Expresszuges  aus  Constantinopel  unter  der  Be- 
dingung, dass  ausser  in  der  Quarantainestation  Hebitchevo  in  keiner  anderen  Station  ein  Reisender  den 
Zog  verlassen  darf.  Zur  Ueberwachung  dieser  Massnahme  werden  die  Züge  von  Gendarmen  bej^leitet. 
Die  Quarantaine  für  Reisende  aus  der  Türkei  wurde  von  8  auf  5  Tage  herabgesetzt,  jene  für  Her- 
kflnfte  aus  Bussland  (somit  auch  die  bestehenden  Einfuhrverbote)  aufgehoben,  ferner  den  aus  Salonich 
kommenden  Schiffen,  welche  weder  Constantinopel  noch  einen  anderen  verseuchten  Hafen  berührten,  in 
den  Häfen  von  Burgas  und  Vama  ohne  vorausgehende  Quarantaine  oder  Desinfection  der  freie  Ver- 
kehr gestattet. 

In  Griechenland  wurde  die  Quarantaine  für  Provenienzen  aus  Catania  und  Palermo,  aus  dem 
Golfe  von  Smjrna,  aus  den  Häfen  der  Küste  von  Karaburnu  bis  Macre,  von  Nea  Phocea  bis  zu  den 
Dardanellen,  von  Salonich  (ezcl.)  bis  zur  griechisch-türkischen  Grenze,  von  Salonich  (excl.)  bis  Sedil 
Bahr,  femer  f^  Schiffe  ans  den  türkischen  Inseln  des  Mittelländischen  Meeres,  aus  Samos,  endlich 
aus  Algerien  aufgehoben  und  an  deren  Stelle  strenge  ärztliche  Visite  angeordnet. 

In  den  Vereinigten  Staaten  Nordamerikas  ist  das  aus  Anlass  der  Cboleragefahr  erlassene 
Verbot  der  Einfuhr  gebrauchter  Kleider  und  Hanshaltungs-Gegenstände,  soweit  diese  als  Postfracbt 
stücke  zur  Versendung  kommen,  aufgehoben  worden. 


Personalnachrichten. 

Allerhöchste  Auszeichnungen. 


Dem  practischen  Arzte  Dr.  Eduard  Ehrlich 
inTrofaiach  wurde  das  goldene  Verdienstkreuz  mit 
der  Krone  verliehen. 
Bfihmen.    Ernennungen:     Zu    Districtsärzten : 


Dalmatien.  Uebersiedlung:  Dr.  BoldoBibica 
von  Vrgorac  nach  Orebiö. 

Galizien.  Aenderungen  im  Stande  der 
Amtsärzte  Dr.  Julius  Csesznak,  k.  k.  Sani- 
tätsassistent,   ist    aus   dem  Staatsdienste    aus- 


Dr.    Alexander   Hnilitschka    in    Neudek,  getreten    und     hat     die    Bahnarztesstelle    in 

Dr.  Adolf  E  c  k  s  t  e  i  n  in  Frühbuss,  Dr.  Wla-  Stanislau  übernommen. 

dimir  Prokop  in  Milcin.  Ernennungen:   Zu  Districtsärzten:    Dr. 

Uebersiedlungen:      Dr.    Snopl     von  Franz  Zukotynski    in  Podbuz,    Bezirk  Dro- 

Djrmoknr  nach  Chlumetz.  i  hobjcz,  Dr.  Vincenz  Kuzmar  in  Gribow,  Be- 

Mag.  pharm.  Ladislaus  Springler    hat  >  zirk  Tarnobrzeg. 
die  Apotheke  in  Buden  a.  E.    käuflich    über-  Niederlassungen:    Dr.  Leon  Peczenik 

nommen.  in  Strjrj,  Dr.  Oskar  Kanafass  in  Horodenka, 
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Dr.  Wilhelm  Wolfram  in  Dolina,  Dr.  Moses 
Gottfried  in  Brzezany. 

Uebersiedlung:  Dr.  Josef  Marynowsky 
von  Dynow  als  Stadtarzt  nach  Bircza,  Dr. 
Marcel  1  Lanterbach  von  Dolina  nach  Wien, 
Dr.  Jacob  Spitzel  von  Rabka  nach  Wieliczka, 
Dr.  M.  Ludwig  Kulczynski  von  Zakopane 
nach  Say husch. 

Kärnten:  Ernennung:  Dr.  Karl  Blumen- 
thal zum  D].<jtrict8arzte  in  Victring. 

Küstenland.  Ernennung:  Dr.  Karl  Deves- 
CO  vi  zun«  Gemeindearzte  in  Valle,  Mag. 
pharm.  J.  Pieri  hat  die  Apotheke  inMontona 
käuflich  erworben. 

Mähren.  Ernennungen:  Dr.  Franz  Kfenek 
zum  subst.  Districtsarzte  in  Frankstadt,  Dr. 
Silbiger  zum  Krankencassenarzte  in  Husso- 
witz,  Dr.  Wendelin  Musek  zum  Districts- 
arzte in  Blansko. 

Niederlassungen:  Dr.  Josef  Nenutil 
in  Neu-Raussnitz,  Dr.  Ernst  Landsmann  in 
OlmUtz,  Dr.  Ignaz  Strauss  in  WSlking,  Be- 
zirk Datschitz. 

Niederösterreich.  Uebersiedlungen:  Wund- 
arzt Ignaz  Stiasny  von  Grafen wörth  nach 
Hollenburg. 

Oberösterreich.   Niederlassungen:    Dr.  Josef 
Fuchsmeyer  als  Werksarzt  in  Thomasreuth. 
Uebersiedlungen:  Dr.  Casimir  Trczie- 
niecki  von  Thomasreuth  nach  Lemberg. 

Steiermark.  Ernennungen.  Dr.  Edmund  von 
Lern m er  als  Gemeindearet  für  Graz  Um- 
gebung. 

Niederlassungen:  Dr.  Hermann 
Schlosser  in  Graz,  Dr.  Anton  Pojaönik 
iu  Windisch-Feistritz. 


Uebersiedlungen:  Dr.  Josef  Bakes 
von  Luttenberg  nach  St.  Marein,  Dr.  Oskar 
Hautmann  und  Dr.  Hans  Krasser  voa 
Graz  nach  Wien,  Dr.  Franz  Stiehler  von 
Judendorf  nach  Kronstadt  (Siebenbflrgen),  Dr. 
Ludwig  Horvath  und  Dr.  Ludwig  von  Josi- 
povicli  sind  von  Graz  weggezogen. 
Tirol.  Ernennungen:  Als  Gemeindeärzte:  Dr. 
Enrico  Rosanelli  in  Villazzano,  Dr.  Felix 
Schweitzer  in  Blons,  Dr.  Eduard  Stocker 
in  Elbingenalp. 

Uebersiedlung:    Dr.  Josef  Hofmann 
von  Auer  nach  Unterdrauburg  (Kärnten). 


Todesfälle. 

Böhmen:  Dr.  Josef  Sic  ha  in  Neudorf. 

Galizien.  Dr.  Moriz  v.  Madurowicz  inKrakau, 
Dr.  Alexander  Celewicz  in  Tysmionica, 
Johann  Pawlikiewicz,  k.  k.  Bezlrksthierarst 
in  Stanislau. 

Niederösterreich.  Prof.  Dr.  Theodor  Bill- 
roth im  64.  Jahre,  während  des  Curgebrauchea 
in  Abbazia,  Dr.  Karl  Oettinger,  75  Jahre 
alt,  Dr.  Wilhelm  Hink,  68  Jahre  alt,  Dr. 
Jakob  Weinberg,  55  Jahre  alt, Dr.  Jacques 
Schwarz,  51  Jahre  alt,  Dr.  Alfred  Tauber, 
sämmtlich  in  Wien,  Dr.  Eduard  Blumen- 
feld, 69  Jahre  alt,  in  Pressbaum,  Dr.  Franz 
Low  in  Heiligenstadt,  82  Jahre  alt. 

Oberösterreich.  Wundarzt  Alois  F i s c h e r  in 
Klamm. 

Steiermark:  Dr.  Franz  Schwarzl   in  Pöllau. 


Vermischte  Nachrichten. 


Wien.  Beerdigungen  auf  dem  Centralfriedhofe  im  Jahre  1893. 

Ueber  die  auf  dem  Wiener  Centralfriedhofe  im  Jahre  1893  stattgefundenen  Beerdigungen  ver- 
öffentlicht das  9 Amtsblatt  der  Stadt  Wien«  folgende  Angaben: 

allgemeiner  Theil      israelit.  Abth.         Zusammen 

Jänner 1554  149  1703 

Februar 1384  156  1540 

März 1745  179  1924 

April 1812  164  1976 

Mai 2003  201  2204 

Juni  1820  166  1886 

Juli 1600  150  1650 

August 1510  149  1559 

September 1288  136  1324 

October 1334  190  1424 

November 1424  176  1600 

December .  2036 227 2233 

Zusammen  .    19.510  2043  21.553 

Im  Voijahre  wurden  22.273  Leichen  beerdigt  somit  um  720  mehr.  Von  den  21.553  Leichen 
wurden  17.585  in  gemeinsamen  Gräbern,  3736  in  Einzelgräbern  und  232  in  Grüften  beigesetzt. 
Exhumirungen  fanden  186  statt,  Leichentheile  wurden  in  1000  Särgen  auf  342  Grabstellen  beerdigt. 
Die  Infectionsleichen-Halle  stand  an  7  Tagen  leer. 
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Inhalt.  Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Die  sanit&ren  VerhiUtnisse  im 
Bargwerksbetriebe  in  Oesterreich  1892.  —  Sanitatsgesetze  und  Verordnungen:  Erlfisse  des  Ministeriums 
des  Innern,  betr.  Anzeige  längeren  Spitalsaufenthaltes  nach  Galizien  zust&ndiger  Spitalspfleglinge; 
Dad  betr.  AbkQnEung  des  Coasignationstermins  fUr  die  in  (SfTentlichen  Krankenanstalten  Verpflegten.  — 
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Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

Bei  Beginn  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  am  24.  Febr.  d.  J.  wurde 
vom  Vorsitzenden  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  von  Hofmann  Mittheilung 
über  die  Erledigung  mehrerer  in  Verhandlung  gestandener  Angelegenheiten,  sowie 
über  neue  Einlaufe  gemacht  und  zur  Eenntniss  gebracht,  dass  der  Vicepräsident  des 
Obersten  Sanitätsrathes  und  derzeitige  Decan  der  Wiener  medicinischen  Faoultät 
0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Vogl  als  Delegirter  der  Ministerien  des  Innern  und 
des  Unterrichtes  sich  zu  dem  vom  29.  März  bis  5.  April  d.  J.  stattfindenden 
XL  internationalen  medicinischen  Congresse  nach  Rom  begeben  werde. 

1.  Hierauf  gelangte  die  Begutachtung  desProjectes  der  Erweiterung  einer 
k.k.Wiener  Krankenanstalt  und  von  Plänen  zur  Errichtung  eines  Kinder- 
apitales  in  Wien  zur  Verhandlung.  (Ref.  O.  S.  R.  Prof.  Dr.  Freiherr  v.  Wider- 
hofer  Namens  eines  Specialcomit^s.) 

Der  Oberste  Sanitätsrath  nahm  von  dieser  speciellen  Verhandlung   Anlass,   die 

Frage  der   Errichtung   nicht   nur  von  Heil-,   sondern   auch  von  Pflegeanstalten   für 

Kinder  vom  allgemeinen   sanitären,   spitalhygienischen   und   socialen  Standpunkte   in 

Erörterung  zu  ziehen. 
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Hiebei  wurde  eiDhellig  constatirt,  dass  diese  Angelegenheit,  welcher  mit  Rück- 
sicht auf  die  physische  Entwicklung  neuer  Generationen  eine  in  sanitärer  nnd  socialer 
Beziehung  ausserordentlich  weittragende  Bedeutung  zukommt,  bisher  in  der  öffent- 
lichen humanitären  Pflege  in  der  bedenklichsten  Weise  vernachlässigt  und  fast 
ausschliesslich  der  privaten  Betheiligung  des  Wohlthätigkeitssinnes  anheimgege'ben 
worden  ist 

Indem  der  Oberste  Sanitätsrath  es  als  ein  dringendes  sanitäres  Bedürfnis  be- 
zeichnet, dass  weiterhin  die  Entwicklung  dieser  wichtigen  sanitären  und  humanitären 
Angelegenheit  von  den  berufenen  öffentlichen  Factoren  zielbewusst  besorgt  und  ge- 
fördert werde,  machte  derselbe  zugleich  auf  die  mannigfachen  Schwierigkeiten 
aufmerksam,  welche  die  Lösung  dieser  Frage  bietet,  und  betonte  die  Nothwendigkeit, 
dass  bei  der  Durchführung  derselben  von  fachmännischen  durch  pädiatrische  Erfah- 
rungen  geklärten  Gesichtspunkten   ausgegangen    werde. 

In  dieser  Beziehung  wurde  an  der  Hand  der  Statistik  nachgewiesen,  dass  es  noth- 
wendig  ist,  getrennte  Krankenanstalten  und  Pflegeanstalten  für  Kinder  zu  errichten,  und 
zwar  zunächst  Krankenanstalten  zur  Krankenpflege  von  Kindern,  welche  wegen  acuter 
Erkrankungen  der  öffentlichen  Spitalspflege  bedürftig  werden,  wobei  für  infectiöse  und 
nicht  infectiöse  Krankheiten  einerseits,  für  Kinder  im  Säuglings-  und  späteren  Alter 
andererseits,  besondere  Vorsorge  getroffen  werden  muss,  —  sodann  Pflegeanstalten, 
welche  zur  Pflege  und  rationellen  ärztlichen  Behandlung  von  Kindern  zu  dienen 
haben,  die  mit  chronischen  Krankheiten  behaftet  sind,  wobei  wieder  auf  heilbare  nnd 
unheilbare  Zustände  besondere  Rücksicht  zu  nehmen  ist. 

Die  Verschmelzung  beiderlei  Arten  von  Anstalten,  welche  auf  ganz  verschiedenen 
pädiatrischen  Voraussetzungen  beruhen,  wurde  als  unzweckmässig  bezeichnet,  weil 
dieselbe  den  besonderen  Zwecken  jeder  Art  dieser  Anstalten  zuwiderläuft  und  weil 
viele  pflegebedürftige  Kinder  gewissen  Gefahren,  welche  die  Massen  Verpflegung 
kranker  spitalsbedürftiger  Kinder  mit  sich  bringt,  ausgesetzt  würden. 

Während  es  sich  empfiehlt,  zur  Spitalbehandlung  acuter  Kinderkrankheiten  hin- 
reichend zahlreiche  kleinere,  für  die  Bevölkerung  nicht  alizuschwer  zugängliche 
Kinderspitäler  zu  errichten,  ist  die  Errichtung  von  Anstalten  zur  Pflege  siecher 
oder  von  langwierigen  Krankheiten  befallener  Kinder  vielfach  an  günstige  örtliche 
Bedingungen  geknüpft,  welche  Kinderheilstätten  und  Kinderasyle  in  freier  gesunder 
Lage  in  der  Nähe  von  Curorten  oder  des  Meeres  voraussetzen. 

Es  ist  in  hohem  Grade  zu  wünschen,  dass  sowohl  der  berufenen  pflichtmässigen 
sanitären  und  humanitären  Vorsorge  der  autonomen  Körperschaften,  der  Länder-  und 
Gemeindevertretungen,  als  auch  den  humanitären  Bestrebungen  von  Wohlthätigkeits- 
vereinen  und  Privaten  in  dem  gedachten  Sinne  eine  zweckentsprechende 
Richtung  gegeben  werde,  damit  auf  dem  allzuvernachlässigten  Gebiete  der  Kinder- 
heilpflege   mit   den   gebotenen   Mitteln   der   möglichst   grösste   Erfolg   erzielt   werde. 

An  diese  Verhandlung  schloss  sich  die  Erledigung  einer  Reihe  von  Geschäfts- 
stücken an,  welche  nachstehende  Gegenstände  betrafen: 

2.  Begutachtung,  betreffend  die  unschädliche  Unterbringung  der 
Rückstände  einer  Cellulosefabrik.  (Ref.  O. S. R. Prof.  Dr.  Kr at seh m er.) 
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3.  Gutachten  über  die  bei  Anlage  und  Benützung  von  Grüften 
Äuf  Friedhöfen  zu  beachtenden  Rücksichten.  (Ref.  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Weichsel- 
baum.) 

4.  Begutachtung  eines  von  einem  Apotheker  hergestellten  Giftschrankes 
mit  mechanischen  Vorrichtungen  zur  Vermeidung  der  Verwechslung  der  Giftbehälter. 
(Eef.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Vogl.) 


Die  sanitären  Verhältnisse  im  Bergwericsbetriebe  in  Oesterreicli  1892. 

Das  »statistische  Jahrbuch  des  k.  k.  Ackerbauministeriums  über  den  Bergwerksbetrieb 
Oeslerreichs  im  Jahre  1892«  enthält  zahlreiche  Daten,  welche  in  sanitärer  Beziehung  von 
Interesse  sind,  indem  sie  die  gesundheitlichen  Verhältnisse  der  Grubenarbeiter  beleuchten 
und  einen  Einblick  in  die  Organisation  der  Wohlfahrtseinrichtungen  für  dieselben  ge- 
statten. 

Im  Jahre  1892  waren  in  Oesterreich  im  Ganzen  639  Bergbau-  und  96  Hütten- 
Unternehmungen  im  Betriebe^  weiche  122.086  Arbeiter^  darunter  108.557  Männer, 
7127  Weiber,  6234  jugendliche  Arbeiter  und  168  Kinder  beschäftigten.  In  Salinen- 
betrieben fanden  ausserdem  7005  Männer,  1108  Weiber,  1422  jugendliche  Arbeiter 
und  894  Kinder,  zusammen  10.429  Personen  Beschäftigung,  die  sich  auf  die  Werke  in 
in  Istrien  (4209  Arbeiter),  Dalmatien  (2217),  Galizien  (1685),  Oberösterreich  (1177), 
Salzbarg  (200),  Steiermark  (396),  Tirol  (343),  Bukowina  (81)  vertheilen.  Die  Gesammtzahl 
der  Arbeiterschaft  beziffert  sich  daher  auf  182.515  Köpfe. 

Mit  dieser  Arbeiterzahl  und  den  mit  dem  Bergbau  verknüpften  mannigfachen  Ge- 
fabren stehen  auch  die  Unfälle  und  Erkrankungen  in  einem  entsprechenden  Ver- 
hältnisse. Die  Zahl  der  Unglücksfälle,  welche  den  Tod  oder  schwere  Verletzungen  und 
Erkrankungen  zur  Folge  hatten,  stieg  in  Folge  des  Massenunglückes  beim  Grubenbrande  in 
Phbram,  bei  welchem  allein  319  Arbeiter  den  Tod  fanden,  auf  947,  unter  denen 
507  =  4'6  per  Tausend  tödtliche  und  440  =  40  per  Tausend  schwere  Verletzungen 
gezählt  wurden.  Unter  den  Ursachen,  welche  die  Unfälle  herbeiführten,  waren  die  wich- 
tigsten: Grubenbrand  (331),  Verunglückungen  durch  Fördergefässe  und  Vorrichtungen  (150), 
Verbrach  in  der  Grube  (130),  Sturz  oder  Fall  (51),  schlagende  Wetter  (39),  Maschinen  (28), 
Schramm-  und  Schlitzarbeit  (25),  Abfall  und  Abrutschen  des  Gesteines,  irrespirable  Gase, 
Wassereinbruch,  Sprengarbeit,  Zimmerung,  Mitschleifen  beladener  abrollender  Hunde, 
Einquetschen  zwischen  die  Puffer  der  Kohlenwaggons  ;  einmal  erfolgte  der  Unfall  durch 
den  Hnfschlag  eines  Grubenpferdes  u.  a.  m.  Von  den  Verunglückungen  entfielen  auf  den 
Hüttenbetrieb  5  mit  tödtlichen  und  36  mit  schweren  Verletzungen. 

In  Bezug  auf  die  Häufigkeit  der  Unfälle  steht  der  Bergbau  in  Böhmen  obenan,  wo 
in  Folge  des  bereits  erwähnten  Grubenbrandes  in  Phbram  und  eines  kleinen  Brandes  in 
Nürschan  die  Zahl  der  Verunglückten  im  Bergbaubetriebe  die  hohe  Ziffer  von  654  erreichte, 
um  371  mehr  als  im  unmittelbaren  Vorjahre. 

Besonderes  sanitäres  Interesse  haben  die  statistischen  Ausweise  über  die  Explosionen 
durch  schlagende  Wetter.  Bei  den  verzeichneten  23  Explosionen  wurden  1 9  Per- 
sonen getödtet,  25  schwer  und  17  leicht  verletzt.  Beobachtet  wurden  4  Explosionen 
beim  Steinkohlenbergbau,  14  in  Braunkohlengruben,  5  beim  Naphthabergbau.  In  13  Fällen 
kamen  tödtliche  Verunglückungen,  in  8  Fällen  schwere,  in  einem  Falle  leichte  Verletzungen 
vor,  eine  Explosion  verlief  ohne  Schaden.  Die  Mehrzahl  derselben  ereigneten  sich  in  den 
Wintermonaten:  December  4,  Jänner  und  Februar  je  3.  Beachtenswerth  in  sanitäts-poli- 
zeilicher  Hinsicht  sind  die  Veranlassungen,  welche  als  unmittelbare  Ursache  der  Ent- 
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Zündung  der  Wetterschwaden  angegeben  werden,  weil  dieselben  den  Beweis  liefern, 
dass  die  Vorkehrungen  zum  Schutze  des  Lebens  und  der  Gesundheit  der  Grubenarbeiter 
noch  immer  nicht  mit  genügender  Strenge  und  Umsicht  gehandhabt  werden. 

Wenn  auch  nicht  in  allen  Fällen,  so  konnte  doch  in  der  Mehrzahl  derselben  die 
veranlassende  Ursache  der  Explosionen  zurückgeführt  werden  auf  den  Gebrauch  offener 
Grubenlichter,  auf  Beschädigungen  der  Sicherheitslampen,  das  Wiederanzündeu  der  Lampen 
mittelst  der  Wolfschen  Zündvorrichtung,  das  Durchschlagen  der  Flamme  in  Folge  unge- 
nügenden Verschlusses,  Schadhaftigkeit  desselben,  ferner  auf  den  Gebrauch  von  Feaer- 
zeug  und  auf  die  Schiessarbeit.  In  Folge  der  gemachten  Beobachtungen  wurde  in  den 
schlesischen  Gruben  beim  Sprengen  die  Zündung  mit  Feuerstein  und  Schwamm  gänzlich 
eingestellt,  und  dafür  neben  der  elektrischen  auch  die  Zündung  mit  Noberschen  Sicherheits- 
z ändern  eingeführt. 

Den  klarsten  Einblick  in  die  Verhältnisse  der  Mortalität,  Invalidität  und  der 
Gesundheitsstörungen  der  Arbeiterschaft  gewährt  die  nachstehende  tabellarische 
Zusammenstellung. 
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Es  kamen'  unter  dem  Mitgliederstande  1782  Invaliditäts-,  4073  Sterbefälle  und 
128.554  Erkrankungen  mit  1,352.378  Krankheitstagen  vor;  es  dauerte  demnach  eine  Krank- 
heit durchschnittlich  10'5  Tage.  Dank  der  in  früheren  Zeiten,  während  der  Blüthe  des 
Erzbergbaues  eingeführten  Organisation  der  Bruderladen,  welche  die  Unterstützung 
der  erkrankten,  verunglückten  und  invalid  gewordenen  Bergleute  und 
deren  Familien  bezweckten  und  in  jüngster  Zeit  durch  die  Bestimmungen  des  Krankencassen- 
und  Unfallversicherungs-Gesetzes  eine  einheitliche  Regelung  erfahren  haben,  ist  in  materieller 
Hinsicht  für  die  Arbeiter  bei  Krankheits-  und  Unglücksfällen  in  entsprechender  Weise  vor- 
gesorgt. 

In  Oesterreich  sind  die  versicherungspflichtigen  Bergs  Werksarbeiter  in  295  Bruderladen, 
die  Salinenarbeiter  in  19  Bruderladen,  zusammen  in  292  Provisionscassen  und  259  Kranken- 
cassen  vereinigt.  Das  Vermögen  der  Provisionscassen  betrug  20,160.403  fl.,  das  Vermögen 
der  Krankencassen  187.858  fl.,  das  der  Salinenbruderladen  588.051  fl. 

Von  dem  Vermögen  der  Provisionscassen  entfallen  auf  ärarische  Werke  2,094.767  fl., 
auf  private  18,065.636  fl.  Von  dem  gesammten  Provisionsvermögen  beträgt  die  auf  ein 
Mitglied   entfallende  Quote  163  fl.  40  kr.     Als   Mitglieder    gehörten    den    Provisionscassen 
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3^2.077,  den  Salioenbruderladen  10.724,  den  Krankencassen  338.648,  zusammen  701.449 
Arbeiter  und  deren  Angehörige  an.  Im  factischen  Provisionsbezuge  standen  bei  den  Pro- 
Tisionscassen  35.403,  bei  den  Salinenbruderladen  2807,  zusammen  38.210  Personen,  dar- 
unter 15.646  Witwen  und  10,005  Waisen.  Diesen  Provisionsberecbtigten  wurden  im 
Jahre  1892  an  ünterstützungsgeldern  für  Invaliden,  Witwen  und  Waisen  1,825.801  fl.,  an 
Krankengeldern  651.829  fl.,  für  ärztliche  Pflege  und  Medicamente  565.741  fl.,  an  anderen 
Auslagen  68.627  fl.,  ausgezahlt.  Durchschnittlich  erhielt  ein  arbeitsunfähiges  Mitglied 
87  fl.  97  kr.,  eine  Witwe  37  fl.  61  kr.,  eine  Waise  13  fl.  25  kr.  als  Unterstätzungbeitrag. 
Diese  bedeutende  materielle  Unterstützung  im  Erkrankungs-,  Invaliditäts-  und  Versor- 
gangsfalle  der  Angehörigen  war  nur  durch  gesicherte  Geldbeiträge  in  die  Krankencassen 
und  Bruderladen  möglich.  Es  wurden  an  die  verschiedenen  Gassen  im  demselben  Zeitraum 
von  den  Arbeitern  2,671.012  fl.,  von  den  Werksbesitzern  2,046.595  fl.,  im  Ganzen  5,317.607  fl. 
au  Beiträgen  eingezahlt. 

Hat  nun  auch  diese  materielle  Sicherstellung  des  Arbeiters  dadurch  eine  hohe  Be- 
deutung, dass  derselbe  der  drückendsten  Nahrungssorgen  enthoben  ist,  so  darf  auch  nicht 
der  Wert  h  jener  Vorkehrungen  unterschätzt  werden,  die  alljährlich  bei  den  einzelnen 
Bergbaaunternehmungen  zum  Schutze  des  Lebens  und  der  Gesundheit  der 
Arbeiter  eingeführt  und  hergestellt  werden.  Unter  den  wichtigsten  der  im  Jahre  1892 
bei  einzelnen  Bergbauunternehmungen  durchgeführten  Schutzmassnahmen  sind  nachstehende 
hervorzuheben.  In  Dux  wurden  über  den  Tagkränzen  von  5  Schächten  der  nordböhmischen 
Kohlenwerksgesellschaft  mit  gunstigem  Erfolge  Wasserzerstäuber  eigenartiger  Con- 
straction  angebracht,  welche  die  in  die  Gruben  eingeleitete  Luft  anfeuchten,  staubfrei 
machen  und  abkühlen.  Auf  den  Richardschächten  bei  Chotau  wurde  eine  Wasserleitungsan- 
lage  für  die  chemische  und  mechanische  Reinigung  der  gehobenen  Grubenwässer 
eingerichtet.  Beim  Robertschachte  nächst  Hollschitz  wurde  eine  Badeanstalt  für  die 
Arbeiterschaft  hergestellt. 

Von  grosser  sanitärer  und  nationalökonomischer  Bedeutung  ist  die  Fürsorge  für 
gesunde  hygienische  Arb  eiterwohn ung  en^  durch  welche  einerseits  den  Arbeitern 
ein  wohnliches  Heim  geschaffen  und  ein  Stamm  verlässlicher  Arbeiter  an  das  Werk 
gefesselt  wird,  andererseits  Bedingungen  zur  gesunden  Entwicklung  des  Körpers  geboten, 
die  Widerstandskraft  desselben  gehoben ,  Krankheiten  und  Siechthum  fern  gehalten 
werden.  Die  Nordböhmische  Kohlenwerksgesellschaft  hat  bei  ihren  Schächten  im  genannten 
Jahre  10  neue  Arbeiterhäuser  für  80  Familien  und  40  ledige  Arbeiter  erbaut  und 
mit  ausgiebigen  Trink-  und  Nutz  Wasserleitungen  versehen. 

Nach  den  statistischen  Ausweisen  bestanden  1892  in  Oesterreich  bei  den  Bergbau- 
Unternehmungen  nachstehende  Wohlfahrt seinrichtungen. 

Bei  den  Bergwerken  in  Böhmen  sind  in  1280  Häusern  5386  Arbeiterfamilien  und 
2607  ledige  Arbeiter  untergebracht ;  15  Werksspitäler  und  10  Krankenzimmer 
«khern  die  Unterkunft  in  Erkrankungsfällen.  In  Ober  Österreich  bestehen  123  Arbeiter- 
Häuser  für  475  Familien  und  269  ledige  Arbeiter;    bei  mehreren  Gruben  steht  die  unent- 
leUliche  Benützung  der  Dampf-  und  Wannenbäder  den  Arbeitern  frei.  In  Nieder- 
<}sterreich    sind     in    74   Arbeiterhäusern      150   Familien    und     119    ledige    Personen 
ontergebracht.     In    Salzburg   haben    67  Familien    und    55  ledige    Arbeiter  Werkswoh- 
nungen. Schlesien  hat    926   Arbeiterhäuser,    13    Spitäler,    2  Badehäuser,    eine 
Arbeiter  küc  he,  2  Backhäuser  und  bei  den  meisten  Werken  Kasernen  und  Schlaf- 
säle für  ledige  entfernter  wohnende  Arbeiter.     In  Steiermark  findet  die  Arbeiterschaft 
^Q  1205  Werks-  und  88  eigenthümlichen  Häusern  gegen  billigen  Wohnungszins  entsprechende 
Unterkunft;  überdies  stehen  28  Spitäler  und. 3  Badeanstalten  den  Arbeitern  zur  Ver- 
jüng. Kärnten  besitzt  337  Arbeiterhäuser  und  9  Spitäler,  in  Krain  werden  die 
Arbeiter  in  ^4  Häusern  theils   unentgeltlich,  theils  gegen  massigen  Zins  aufgenommen  ;  bei 
^nzelnen  Schächten  sind  Bäder  eingerichtet.  In  Tirol  stehen  33  Häuser  mit  72  Familien- 
wohnungen und  35  Wohnräume  für  Ledige  gegen  massigen  Zins  zur  Verfügung,  16  Familien 
"Dd  80   ledige  Arbeiter    erhalten  Gratiswohnungen.    In  I  s  t  r  i  e  n    finden    die  Arbeiter    in 
.  18  Häusern  Unterkunft.  Die  Werke  in  G  a  1  i  z  i  e  n  besitzen  126  Häuser  mit  545  Wohnungen, 
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2  Kasernen  zum  Uebernachten  für  Auswärtige  und  4  Spitäler.  InDalmatien  besteht 
eine  Kaserne  für  50  Arbeiter. 

Hinsichtlich  der  Schutzvorkehrungen  in  den  Werken  selbst  wäre  die  constante  Zu- 
nahme der  Ventilationseinrichtungen  hervorzuheben.  Bei  den  Steinkohlen-Bergwerken 
waren  76,  bei  den  Braunkohlenwerken  38  Ventilationsmaschinen  im  Betriebe. 

Ein  besonderes  sanitäres  Interesse  erregt  der  Naphthabetrieb  in  den  Bezirken 
Jaslo,  Drohobycz   und  Stanislau  in  Galizien,  welcher  8212  Arbeiter  beschäftigt  und  in    die 
Gewinnung  von  Erdöl    und   von  Erdwachs   zerfällt.    Die  Rohproducte   werden    zumeist     in 
Galizien    selbst   verarbeitet    und    gelangen    nur  zum    geringsten  Theile    in   die  Petroleum- 
Raffinerien    nach    Floridsdorf,    Pardubitz    und  Zabof    oder   in    die  Ceresin-  und  ParafTin- 
Fabriken  nach  Russland,    Deutschland  und  England.    Bei  den  Oel-  und  ViTachsgruben    be- 
stehen 237  Arbeiterhäuser    zur  Aufnahme   von  357  Familien    und  625  ledigen  Arbeitern. 
Nur    in  Boryslaw    sind    die  Arbeiter   wegen  Mangels    an   Arbeiterhäusern    in    ungesunden 
gemietheten  Wohnungen  untergebracht.  Wenn  auch  anlässlich  der  Cholera  viele  Missstände 
beseitigt  wurden,    so   bleibt   in  Bezug  auf  Reinhaltung    der  Häuser  und    deren    Umgebung 
daselbst  immer  noch  viel  zu  leisten  übrig. 

Bei  den  meisten  Schächten  bestehen  Wärmestube  n,  in  denen  die  Arbeiter 
während  der  Arbeitspausen  sich  gegen  schlechtes  Wetter  schützen  und  ihre  Speisen  kochen 
oder  das  mitgebrachte  Essen  wärmen  können.  Dort,  wo  die  Bohrungen  mit  Dampfmaschinen 
vorgenommen  werden,  geschieht  die  Erwärmung  der  Arbeitsräume  mittelst  Dampfheizung. 
Zur  Beleuchtung  in  den  Schächten  dienen  die  Müseler'schen  Sicherheitslampen ;  die  Luft 
wird  durch  16  Dampf-  und  236  Hand- Ventilatoren  in  den  Schächten  und  Arbeitsräumen  erneuert. 

Unglücks  fälle  in  den  Naphthagruben  ereigneten  sich  25  födtliche  und  14  schwere, 
und  zwar  in  Folge  von  Sturz  in  den  Schacht,  Ersticken  in  Nachschwaden,  Gasexplosionen, 
Ertrinken,  Verbrennung  durch  Rohölgase,  Sprengungen,  Schlag  der  Haspelkurbel,  durch 
Schwefelwasserstoffgase  und  durch  Herabfallen  von  Gestein. 

Krankheitsfälle  kamen  4836  mit  22744  Krankheitstagen  vor;  durchschnittlich 
entfielen  auf  einen  Krankheitsfall  4'7  Tage  und  eine  Auslage  von  5  fl.  72  kr.  für  Kranken- 
geld, Medicamente  und  ärztliche  Hilfe.  Aus  den  Provisionscassen  bezog  im  Durchschnitt 
ein  Provisionist  47  fl.  48  kr.,  eine  Witwe  30  fl.  17  kr.,  eine  Waise  13  fl.  56  kr.  Invalid 
geworden  sind  6  Personen  =  2'5  %o>  gestorben  29  =  12'1  %q,  davon  im  Dienste 
8  Arbeiter. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  des  k.  k«  Mlnlsteriams  des 
Innern  Tom  3.  Februar  1894,  Z.  2065, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend  die  Ansetze  liliiir«reii  Spitalwanf- 
entbaltes  nacli  Oalimlen  anntändlfirer  Spitals 

pfleslins'e. 

Mit    dem  h.  o.  Erlasse    vom   3.  Jänner  1882, 

Z.  20046,  warde  die  k.  k ang-ewiesen,  die 

Verwaltungen  der  allgemeinen  öffentlichen  Kranken- 
anstalten der  im  Keichsrathe  vertretenen  König- 
reiche und  Länder  nach  Zulass  des  h.  o.  Erlasses 
vom  IL.  März  1881,  Z.  14652  ex  1880,  auffordern 
zu  lassen,  jeden  armen,  zahlungsunfähigen,  nach 
Galizien  zuständigen  Kranken,  dessen  Verpflegung 
über  6  Wochen  dauert,  dem  galizischen  Landesaus- 
schusse schon  mit  Abiauf  der  6.  Woche  auszuweisen. 

Die  Statthalterei  in  Lemberg  hat  über  Er- 
suchen des  galizischen  Landesausschusses  vom 
17.  October  1893,  Z.  53156,  mit  dem  Berichte  vom 
11.  Jänner  1894,  Z.  91329,  angezeigt,  dass  nicht 
alle    Verwaltungen     der    allgemeinen    öffentlichen 


Krankenanstalten  diese  Verordnung*  befolgten  und 
dem  galizischen  Landesausschusse  die  Aufnahme 
der  Kranken  oft  erst  mit  Ablauf  des  dritten 
Monates  der  Verpflegsdauer  bekannt  geben,  und 
hat  zugleich  um  die  h.  o.  Veranlassung  gebeten, 
dass  die  oberwähnte  Verordnung  den  Spitals- 
verwaltungen neuerlich  behufs  wirksamer  Darnach- 
achtung  in  Erinnerung  gebracht  werde  und  die 
Spitalsverwaltungen  überdies  angewiesen  werden, 
auf  den  bezüglichen  Ausweisen  das  ärztliche  Gut- 
achten darüber  beizusetzen,  ob  der  Zustand  des 
Kranken  dessen  Ueberführung  behufs  weiterer  Ver- 
pflegungin eine  derLandes-Krankenanstalten  zulässt. 

Die  k.  k wolle  sonach  umgehend  die 

entsprechende  Verfügung  treffen,  dass  diesem  von 
der  Statthalterei  mitgetheilten  Wunsche  des  gali- 
zischen Landesausscbusses  Seitens  der  Verwaltungen 
der  dortländigen  allgemeinen  Krankenanstalten  unter 
Beobachtung  des  obbezogenen  Erlasses  stets  genau 
entsprochen  werde. 
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Erlass  des  k.  k.  Hin.  des  Innern  rom 
3.  JSnner  1882,  Z.  20.046  ex  1881. 

Der  galiziflcbe  LandesausBchusa  bat  im  Wege 
der  dortigen  Statthalterei  das  Ansuchen  gestellt, 
da»  die  Verwaltungen  der  allgemeinen  Öffentlichen 
Krankenanstalten  der  im  Reichsrathe  vertretenen 
Linder  nach  Znlass  des  h.  o.  Erlasses  vom  11.  März 
18S1,  Z.  14652  anni  1880  angewiesen  werden, 
jeden  armen,  zahlnngsnnfähigen,  nach  Galizien  zu- 
ständigen Kranken,  dessen  Terpflegadauer  6  Wochen 
Bberschreiten  kann,  dem  galizischen  Ausschüsse 
ffcbon  mit  Ablauf  der  sechsten  Woche  auszu- 
weisen. 

Die  k.  k wird  beauftragt,  die  ent- 

iprechende  YerfGgung  zu  treffen,  dass  diesem 
Wunsche  des  galizischen  Landesausschusses  Seitens 
der  Verwaltungen  der  dortlftndigen  allgemeinen 
öffentlichen  Krankenanstalten  unter  Beobachtung 
der  Bestimmungen  des  oben  bezogenen  h.  o.  Erlasses 
eBtrprochen  werde. 


Erlass  des  k.  k.  Minist,  des  Innern 
Tom  11.  März  1881,  Z.  14.653, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

ketrcATend  die  AbKttrxniiir  des  Coufllgrnatloiia- 
termlna    fttjr    die   In    AfTentliclieii   Kranken- 
Anstalten  VerpHei^ten. 

Von  mehreren  Landesausschüssen  ist  unter 
Hinweis  auf  die  ausserordentliche  Belastung  der 
Landesfonde  mit  Krankenverpflegskosten,  die  Ab- 
kürzung des  Consignationstermins  auf  die  Verpflegs- 
dauer  ron  6  Wochen  beantragt  worden. 

Das  Ministerium  des  Innern  findet  dem  gegen- 
über Naclk'tehendes  zu  bemerken. 

Durch  die  h.  o.  Erlässe  vom  6.  März  1855, 
Z.  6382,  Tom  4.  December  1856,  Z.  26.641  und 
Tom  17.  Juni  1869,  Z.  1713.  sind  den  Kranken- 
anstalten die  Normen  gegeben,  wie  bei  der  Auf- 
nahme Ton Personen,  welche  der  Krankenverpflegung 
bedürftig*  sind,  in  die  allgemeinen  öffentlichen 
Krankenanstalten  überhaupt  und  insbesondere  wie 
bei  den  mit  langwierigen  oder  unheilbaren  Leiden 
behafteten  Kranken  Torzugehen  sei. 

Unter  anderen  ist  ausdrücklich  angeordnet, 
dass  langwierig  oder  unheilbare  Kranke  ohne  Rück- 
sieht darauf,  wie  lange  sie  bereits  in  der  Kranken- 
heilanstalt sich  befinden,  zu  entlassen  oder,  wenn 
sie  sich  nicht  selbst  überlassen  werden  können,  der 
Gemeindeverpflegung  zu  übergeben  sind,  sobald  ihr 
Zustand    ein  derartiger  geworden  ist,    der  die  Be- 


handlung   in    einer  Krankenheilanstalt  nicht  mehr 
erfordert 

Die  Bestimmung,  wonach  die  mit  dem  h.  o. 
Erlasse  yom  4.  December  1856,  Z.  26.641,  Punkt 
12,  vorgeschriebenen  Anzeigen  Über  langwierig  in 
der  Spitalsbehandlung  befindliche  Erkrankte  jeden- 
falls längstens  mit  Ablauf  eines  Vierteljahres  vom 
Tage  der  Aufnahme  der  Kranken  zu  erstatten  sei, 
darf  weder  dahin  gedeutet  werden,  dass  derlei 
Kranke  ohne  Rücksicht  anf  ihre  wirkliche  Pflege- 
bedürftigkeit in  einer  Krankenheilanstalt  ein 
Vierteljahr  lang  in  einer  solchen  zurückgehalten 
werden  dürfen,  aber  auch  nicht  dahin,  dass  der 
Krankenheilpflege  unabweislich  bedürftige  Personen 
nach  Ablauf  eines  Vierteljahres  jedenfalls  entlassen, 
beziehungsweise  der  Gemeindeverpflegung  über- 
wiesen werden  müssten. 

Für  die  Aufnahme  in,  sowie  für  die  Ent- 
lassung aus  einer  öffentlichen  Krankenanstalt  ist 
der  Zustand  der  Erkrankung  und  die  dadurch  be- 
diog^e  Noth wendigkeit  einer  geregelten  äiztlichen 
Behandlung  und  Pflege  allein  massgebend. 

Das  Ministerium  des  Innern  muss  an  diesen 
in  den  vorbezogenen  Erlassen  festgestellten  Normen 
noch  immer  festhalten,  ein  Abgehen  von  denselben 
wäre  unter  den  gegenwärtigen  Verhältnissen  um 
so  weniger  zulässig,  weil  bei  dem  Mangel  ander- 
artiger Anstalten  —  Reconvalescentenhäuser  und 
dergl.  —  in  welchen  ihrer  Genesung  entgegen- 
gehende Kranke  bis  zu  ihrer  vollkommenen  Er- 
holung die  entsprechende  Pflege  fänden,  durch  die 
vorzeitige  Entlassung  von  Genesenden  nichts 
weniger  als  eine  geringere  Inanspruchnahme  der 
öffentlichen  Krankenanstalten  erzielt,  im  Gegen- 
theile  nur  rückfällige  Erkrankungen  veranlasst, 
das  Siechthum  gesteigert  und  in  Folge  dessen  auch 
die  Zahl  der  bleibend  erwerbsunfähigen  den  Ge- 
meinden zur  Last  fallenden  Armen  in  erdrückender 
Weise  vermehrt  werden  würde. 

Sonach  kann  dem  Ansinnen  der  Laudesaus- 
schüsse, den  Consig^ationstermin  auf  die  sechste 
Verpfleg^woche  zu  bestimmen,  nur  insoferne  ent- 
sprochen werden,  als  durch  diese  im  Laufe  der 
sechsten  Woche  zu  erstattenden  Anzeigen  nichts 
weiter  errei^t  werden  will,  als  die  Evidenzbaltung 
der  in  allgemeinen  öffentlichen  Krankenanstalten 
länger  als  6  Wochen  verpflegten  zahlungsunfähigen 
Landesangehörigen  zu  ermöglichen  und  zugleich 
die  Gewähr  zu  erhalten,  dass  die  Verwaltungen  der 
öffentlichen  Krankenanstalten  die  ihnen  mit  den 
Eingangs  bezogenen  Ministerial-Erlässen  vorge- 
schriebenen Normen  bezüglich  der  Aufnahme  und 
Entlassung  langwierig  oder  unheilbar  Kranker 
genau  beobachten. 
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Dagegen  darf  ans  dieser  sugestandenen  Ab- 
kürzung des  Consignationstermins  nicht  gefolgert 
werden,  dass  hiemit  auch  die  Verpflichtung  der 
Landesfonde  zur  Leistung  der  Verpflegskosten  für 
derlei  consignirte  Kranke  nur  für  die  sechswöchent- 
liche Verpflegsdaaer  ausgesprochen  sei,  es  bleiben 
vielmehr  in  dieser  Beziehung  die  bestehenden  Be- 
stimmungen ToUinhaltlich  aufrecht. 

Die  k.  k wird  beauftragt,  den  Landes- 

ausschuss  von  dem  Inhalte  dieses  ii^rlasses  in  Kennt- 
niss  zu  setsen,  hievon  zugleich  auch  die  im  Lande 
befindlichen  allgemeinen  Öffentlichen  Kranken- 
anstalten mit  dem  Beisatze  zu  verständigen,  dass 
dieselben  jenen  Landesausschüssen,  welche  die  Er- 


stattung der  Anzeigen  im  Laufe  der  sechsten  'Woche 
im  obigen  Sinne  beanspruchen,  und  dies  der  politi- 
sehen  LandesbehOrde  zur  Verständigung  der  Kranken- 
anstalten   bereits  mitgetheilt  haben  oder  weiter  za 
diesem  Zwecke  mittheilen  werden,    diese  Anaseiji^en 
erstatten,    sich    dabei  aber  gegenwartig  zu  halten, 
dass  sie  sich  im  Uebrigen  genau  nach  den  in   den 
h.  o.  Erlässen    vom  6.  März  18Ö5,   Z.  6832,     vom 
4.  December  1856,   Z.  26.641    und   vom  17.    Jani 
1869,  Z.  1718  gegebenen  Weisungen  zu  benebmen 
haben,    und   dass  deren  genaue  Beobachtung    eine 
der  wesentlichsten  Bedingungen  ist,  unter  welchen 
einer  Heilanstalt  die  Begünstigung  des  Oeffentlich- 
keitsr echtes  gewahrt  bleiben  kann. 


Vermischte  Nachrichten. 

Einsendung  von  Untersuchnngsobjecten  an  den  Obersten  Sanitätsrath.'^O 

Mit  den  Erlässen  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  23.  April  und  15.  September  1891 
Z.  5851  und  17187,  wurden  die  Voraussetzungen,  unter  denen  Objecte  für  chemische  oder  bakterio- 
logische Untersuchungen  an  den  Obersten  Sanitätsrath    eingesendet    werden    können,    bekanntgegeben. 

In  wiederholten  Fällen  gelangten  nun  verschiedene  Untersnchungsobjecte,  hinsichtlich  welcher 
die  gedachten  Voraussetzungen  nicht  gegeben  waren,  an  den  Obersten  Sanitätsrath  und  musste  die 
Vornahme  der  Untersuchung  abgelehnt  werden. 

In  einem  speciellen  Falle  dieser  Art  wurde  die  betreffende  politische  Behörde,  welche  zum 
Zwecke  der  Controlanalyse  des  Trüb  wassere  einer  Gemeinde- Wasserleitung  die  Einsendung  von  Proben 
veranlasst  hatte,  vom  Ministerium  des  Innern  eröffnet,  dass  Unierguchuvgen^  welche  »ich  hei  Verhand- 
lungen über  Ansuchen  oder  im  Interesse  der  Gemeinden  oder  Parteien  ergehen^  dem  Obersten  Sanitäte- 
raütje  von  amtitoegen  nicht  zugewiesen  werden  können,  dass  vielmehr  die  Gemeinden  oder  Parteien  für 
derartige  Untersuchungen  selbstständig  aufzukommen  haben  und  dass  es  denselben  überlassen  bleiben 
muss,  sich  wegen  Vornahme  der  gewünschten  Untersuchungen  an  die  unter  der  Leitung  von  ^ütgliedem 
des  Obersten  Sanitätsrathes  stehenden  Institute  zu  wenden. 

Ergebnisse  der  Impfung  beim  k.  u.  k.  stehenden  Heere  und  in  der  k.    k. 

Landwehr. 

Die  Ergebnisse  der  Impßing  und  Wiederimpfung  des  stehenden  Heeres  und  der  Landwehr^  bei 
welcher  im  Herbste  1893  zum  eraten  Male  der  in  der  neuerrichteten  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt 
(Wien,  VIII.  Bezirk,  Laudongasse  Nr.  12)  erzeugte  Impfstoff  zur  Verwendung  kam,  waren  im  hohen 
Grade  befriedigend. 

Vom  stehenden  Heere  wurden  geimpft,  beziehungsweise  wiedergeimpft 128.566  Mann 

Von  der  Landwehr 18-729      » 

In  Summe  .    .    .  147.295  Mann 

Die  Impfung,  respective  Wiederimpfung  ergab  beim  stehenden  Heerei 

einen  Erfolg  in      ....  104.909  Fällen 
keinen  Erfolg  in    ...    .    23.657       » 

in  Summa    ....  128.566  Fälllen 

Bei  der  Landwelir: 

einen  Erfolg  in 15.040  Fällen 

keinen  Erfolg  in      ....    3.688       » 

'in  Summa    .    .    .  ri8.728'FälIen 

Die    Haftung    der    Impfung     schwenkte    beim     stehenden    Heere    im    Bereiche    der    einzelnen 

Territorien  zwischen 

dem  Maximum  von BS'S^^ 

und  dem  Minimum  von  .    .  69*8o/o 

und  betrug  im  Durchschnitte     .    .  81*5^/q 

Im  Bereiche  der  Landwehr-Commanden  betrug  das 

Maximum   ....     • 92  2% 

Minimum   .    .     •       li'l^l^ 

und  im  Durchschnitt 80*3'V() 

♦)  S.  Jahrg.  1891  d.  Bl.  Seite  157  nnd  826. 
Verantwortlichijr  Redactenr:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfred  HSIder  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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Isbedt.  Gutachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitfitsratbes.  —  Sanitfitsgesetze  und  Verordnungen: 
Erlässe  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  Einfuhr  und  Vertrieb  der  > Kraterschlangen«  oder  »Zauber- 
piQea«  der  Firma  C.  H.  Giesen  in  Kassel;  betr.  Berichterstattung  über  die  Entlohnung  der  Impfarzte; 
KondmachuDg  der  Statthalterei  fUr  Oberösterreich,  betr.  das  St  Ansa-Spital  in  Stejr;  Erlass  der  n.-ö. 
Sutdialterei ,  betr.  Anschaffung  von  Tragbahren  etc.  —  Cholera-Nachrichten  und  Masffnahmeu.  — 
Vermischte  Nachrichten:  Ergebnisse  der  Aerztekammerwahlen  in  Tirol  und  Vorarlberg;  Wien,  Besuch 
der  stidtiechen  Volksb&der  im  Jahre  1893. 


Gutachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes 

über  die  Errichtung  von  Kinderspitälem  überhaupt  und   insbesondere  in 

Wien. 

Erstattet  vom  k.  k.  O.  S.  R.  Prof.  Dr.  Widerhofer. 

Es  liegt  ein  Entwurl'  vor  über  ein  in  Wien  zu  errichtendes  Kinderspital  mit 
einem  Belegraume  von  100  Betten  für  picht  infectiös  erkrankte  Kinder. 

Es  wird  wohl  überflüssig  sein,  zu  bemerken,  dass  der  Referent,  selb^^t 
Vorsteher  eines  Kinderspitales,  den  Neubau  jedes  solchen,  ja  mehrerer  Kinder- 
spiläler  mit  unverholener  Freude  begrüsst.  Nur  muss  vorausgesetzt  werden, 
(iass  alle  erforderlichen  Rücksichten  beobachtet  werden,  insbesondere  dass  ein 
Kinderspilal  in  erster  Linie  der  Heilung  der  erkrankten  Kinder  zu  dienen  vermöge, 
und  in  zweiter  Linie  auch  ein  der  armen  Bevölkerung  begehrenswerthes  und  leicht 
zagäDgliches  werde!  Es  dürfie  daher  am  Platze  sein,  gewisse  Eigenthümlichkeiten 
eines  Kinderspitales  gegenüber  den  Spitälern  für  Erwachsene  zu  err)rtern. 

Es  ist  kein  Zweifel,  dass  der  Belegraum  für  kranke  Kinder  in  den  Kinderspitälem 
Wiens  voll  kenn  men  ungenügend  ist. 

Warauf  gründet  sich  jedoch  die  immer  wiederkehrende  Klage  über  den  Platzmangel 
in  den   Wiener  Kinder  Spitälern? 

Zumeist  tragen  hiezu  die  zeitweise  auftauchenden  Zeitungsnachritrhten  bei, 
dass  ein  Kind  von  einem  Kinderspilale  zum  anderen  dirigirt  wurde,  vielleicht  auch 
in  dem  nächsten  keine  Aufnahme  fand  und  wohl  gar  unterwegs  starb. 

Es  sind  diese  Alarmnachrichten  in  jüngerer  Zeit  allerdings  seltener  geworden, 
seitdem  die  Kinderspitäler  in  Wien  telephonisch  verbunden  wurden.  Es  werden  also 
die  Kinder,  wenn  das  erst  aufgesuchte  Kinderspital  über  kein  freies  Bett  verfugt,  oder 
vielmehr  die  geeignete  Abtheilung  überfüllt  ist,  nunmehr  nach  telephonischer  Verstän- 
digung in  dasjenige  Spital  abgesandt,  wo  ein  Bett  zur  Verfügung  steht. 

Nun  fragt  es  sich  aber,  welche  e  rk  rankt  en  Kind  er  finden 
denn  die  Aufnahme  so  schwer?  Die  Fieberhaften,  nicht  infectiös 
Erkrankten  gewiss  nur  in  den  allerseltensten  Fällen  bei  thatsächlich  voll- 
kommenem Belage  aller  für  diese  Art  von  Krankheiten  verfügbaren  Betten. 
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Will  man  die  wahre  Sachlage  kennen  lernen,  so  gehe  man  in  ein  Wiener 
Kinderspital  und  man  wird  sieh  überzeugen,  dass  es  nur  während  weniger  Monate  im 
Jahre,  vielleicht  auch  nur  während  weniger  Wochen  auf  den  Abiheilungen  für  nicht 
infectiöse  acute  Krankheiten  an  verfügbaren  Betten  fehlt. 

An  Belegraum  für  solche  Fälle  ist  nach  den  Erfahrungen  des  Referenten  ein 
fühlbarer  Mangel  kaum  vorhanden. 

Anders  steht  es  schon  be  züglich  de  r  chronischen  Krankheite  n, 
Caries  der  Knochen,  Scrophulose,  Tuberculoae.  RhachiLis  oder  überhaupt  solcher,  die 
einen  unabsehbar  langen  Aufenthalt  im  Spitale  vorhersehen  lassen.  Anhäufungen  von 
mit  derartigen  Krankheiten  behafteten  Kindern  müssen  sogar  thunlichst  vermieden 
werden,  weil  sie  theils  keine  nennenswertben  Vortheile  für  ihre  Besserung  in  den 
Spitalsräumen  zu  erwarten  haben,  theils  der  (lefahr  der  Ansteckung  durch  andere 
Krankheitsformen  nur  zu  häufig  ausgesetzt  sind  oder  wohl  gar  erliegen,  endlich  weil 
gar  manche  dieser  Krankheiten  anderen,  z.  B.  den  operirten  Fällen  auf  den  chirurgi- 
schen Abtheilungen  selbst  Schaden  bringen  können. 

Dies  gilt  in  hervorragender  Weise  von  mit  multipler  Scrophulose,  Caries  etc. 
Behafteten. ''  Derlei  Fälle  würden  durch  ihren  langen  Verbleib  in  der  Anstalt  die  Auf- 
nahme anderer  dringender  Hilfe  bedürftiger  Kranken  allmählich  vollständig  ver- 
sperren. 

Aehnlich  sieht  es  mit  den  Rhachitischen  aus,  falls  sie  nicht  Anlass  zu  ortho- 
pädischen oder  operativen  Eingriffen  geben.  Sie  werden  im  Spitale  überhaupt  schwer 
Besserung  finden  können.  Dasselbe  gilt  auch  für  die  Abweisung  der  Idioten,  die  so 
häufig  Verpflegung  in  den  Kinderspitälern  suchen. 

All  das  reicht  aber  zur  vollen  Begründung  obiger  Klagen  nicht  zu.  —  Diese  liegt 
ganz  an  anderer  Stelle. 

Gerade  die  ansteckenden  Fälle  stellen  das  grösste  Contin- 
gent  derer,  welche  nicht  entsprechend  untergebracht  werden  kön  ne  n. 
Die  grösseren  Spitäler  Wiens :  das  Annen-Kinderspital  in  der  Alservorstadt,  das  Josef- 
Spital  auf  der  Wieden,  das  Leopoldstädter  Kinderspital  und  das  Mautner'sche  Kinder- 
spital auf  der  Landstrasse,  haben  je  eine  Abtheiluog  für  Scharlach,  Masern,  Diph- 
therilis ;  andere,  z.  B.  das  Riedrsche  Spital  in  Lichtenthai,  besitzen,  soviel  dem  Refe- 
renten bekannt,  keinen  Belegraum  für  derartige  infectiöse  Krankheiten. 

In  der  nachstehenden  Tabelle  sind  die  Aufnahmszahlen  in  den  letzten  5  Jahren 
und  die  Anzahl   der   für  infectiös   erkrankte  Kinder   verfügbaren  Betten    verzeichnet. 

Der  verfügbare  Belegraum  reicht  nicht  in  normalen  Zeiten,  um  so  weniger  bei 
grösseren  Epidemien  aus.  Die  Zahl  der  mit  Masern,  Scharlach  und  Diphtheritis  Auf- 
genommenen allein  beträgt  mehr  als  die  Hälfte  des  Gesammtkrankenstandes,  abgesehen 
davon,  dass  die  von  anderen  Infectionskrankheiten:  wie  Keuchhusten,  Varicellen, 
Erysipel  u.  s.  w.  befallenen  Kinder  bei  der  Zusammenstellung  gar  nicht  in  Betracht 
gezogen  wurden. 

Da  aber  diese  Krankheitsformen  seit  Jaliren  eigentlich  continuirlich  in  fast  epide- 
mischer Verbreitung  auftreten,  so  ist  begreiflich,  dass  derartig  erkrankte  Kinder  oft 
abgewiesen  werden  müssen,  weil  kein  Bett  auf  der  betreffenden  Abiheilung  ver- 
fügbar ist. 

Es  dürfte  dies  relativ  am  häutigsten  in  Folge  der  längeren  Krankheitsdauer  bei 
den  an  Scharlach  Erkrankten  zutreffen,  weshalb  diese  Abtheilungen  leicht  durch 
Wochen  für  die  Aufnahme  gesperrt  bleiben  können. 

Der  Referent  führt  an,  dass  im  Pavillon  des  St.  Annen-Kinderspitales  für  Diph- 
theritis seit  seiner  Eröffnung  Mitte  Juli  1893  bis  Mitte  Februar  185)4,  also  gerade  in 
einem  halben  Jahre  500  Kinder  aufgenommen  wurden,  und  dass  trotz  des  Belegraumes 
von  28— 30  Betten  nicht  selten  an  einem  Tage  3—4  Diphtheritii«-Kranke  abgewiesen 
werden  mussten. 

Wer  das  rasche  Ansteigen  von  Masernepidemien  kennt,  wird  wissen,  dass  bei 
dem  vorhandenen  Belegraume  die  Kinderspitäler  unmöglich  genügen  können.  Zum 
(ilücke  werden  Masernkranke  häufig  genug  in  den  Familien  verpflegt. 
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Annen-Spital,  Alservorttadt. 


Jahr 


Summe 
der 
Ver- 
pflegen 


Darunter 
noter 
1  Jahr 


1889  . 

1890  . 

1891  . 

1892  . 

1893  . 


Snmme 


1352 
1303 
1390 
1416 
1496 


86 
114 
73 
78 
95 


Aufgenommen 


9 

a 


136 
112 
128 
118 
191 


J3 
O 


CO 


66 
58 
ö4 
85 
117 


417 
404 
520 
524 
637 


Gesaramt- 
summe 
der  in- 
fectiö8 
Er- 
krankten 


619 
574 
702 
727 
945 


6957 


446 


685 


380   2502   3567 


Betten- 
zahl für 


Masern 

8—10, 

Scharl.8— 10, 

Diphtheritts 

28—30. 


Josef-Spital,  Wieden. 


1889  .... 

836 

41 

151 

1      65 

141 

357 

Masern  18. 
Scharlach  9, 
Diphtheritis 

1890  .... 

823    ; 

45 

130 

22 

153 

305 

1891   .... 

866 

44     . 

107 

73 

294 

474 

18. 

1892  ...  . 

1100 

ö9     1 

189 

62 

407 

658 

1893  .... 

961 

50     j 

149 

62 

367 

.,    578 

Summe   .  . 

4586    , 

239     i 

1 

726 

284 

1362 

2372 

1 

Leopoldit&di 

'                        1 

tor  Spit 

1 

al. 

1889  .... 

853 

1 

26      , 

127 

112 

144 

1 

.    383 

Masern  6, 

1890  ...  . 

832    ' 

24 

121 

98 

173 

392 

seit  1894  23, 
Scharlach  24, 
Diphtheritisl4 

1891  .... 

1074 

24       ; 

124 

173     ; 

315     ' 

■    612     , 

1892  .... 

1025 

6      ! 

134 

137 

289     ' 

'    560     1 

seit  1894  23. 

1893  .... 

780 

5 

77 

101 

219 

;    397     , 

Summe   .  . 

4564    ' 

85 

583 

!     621 

1140 

2344     1 

1 

Krön] 

1 

»rinz  Rt 

iidoll-8] 

[tital,  Landstra 

M«. 

1889  .... 

1 

350    i 

9 

41 

26 

54 

121   ; 

Masern  7, 

18P0  .... 

354    ! 

6           : 

24 

40 

52 

116    : 

Scharlach  9, 

1891  .... 

388 

2 

41 

41 

75 

i    157 

Dipbteritis 
5 

1892  .... 

462 

10 

53 

54 

87     ■■ 

!     194 

1893  .... 

472 

12 

OO 

60 

108 

223 

Summe   .  . 

2026    : 

39 

214 

221 

376 

811     ' 

1 

10* 
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Was  also  ist  wicht  iger  als  Bei  egräume  für  infecliös  erkrankte 
Kinder  zu  schaffen,  da  diese  ja  ausserdem  noch  in  der  Familie,  wie  im  Wohnhause 
durch  ihr  Verbleiben  die  Ansteckung  verbreiten  müssen?  Sie  bringen  aber  auch  noch 
andere  Schäden,  indem  solche  Kranke  namentlich  im  Falle  der  Verheimlichung  der 
Krankheit  entweder  durch  ihre  Geschwister  den  AnsteckungsstoiT  in -die  Schule  ver- 
breiten oder  bei  gewissenhafter  Handlungsweise  der  Eltern  die  übrigen  Kinder  der 
Familie    wochen-   oder  monatelang   von  dem  Schulbesuche    ausschliessen. 

Xun  ahe$-  gieht  es  noch  einen  weiteren  Hauptpunkt  zur  Begründung  der  Klage  über 
die  venceigerte  Aufnahme  kranker  Kinder  in  den  Kinderspitälern   Wiens, 

Bezüglich  der  im  Säuglingsalter  siehenden  Kinder,  sie  mögen  nun  an  der  Brust  oder 
künstlich  aufgezogen  werdeti,  hestehf  für  kein  Spital  die  Verpflichtung,  solche  aufzunehmen, 
wenn  sie  nicht  mit  ansteckenden  Krankheiten  behaftet  sind. 

Nichtsdestoweniger  weist  jedes  Kinderspital  jährlich  eine  namhafte  Anzahl  von 
verpflegten  Säuglingen  auf,  weil  Jedermanns  menschliches  Gefühl  von  dem  Elende  der 
Hilfesuchenden  gerührt  werden  muss.  Die  vorstehende  Tabelle  giebt  hierüber  die  ziflfer- 
mässige  Auskunft. 

Gerade  die  Säuglinge  sind  es,  die  von  einem  Kinderspitale  zum  andern  befördert 
werden  und  zuweilen  unterwegs  sterben  Dies  findet  die  Erklärung  darin,  dass  die 
Mutter  der  arbeitenden  Classen  ihre  Kinder,  wenn  sie  erkranken,  zunächst  zu  Hause 
pflegen.  In  Fällen  schwerer  Erkrankung  gehen  sie  dann  in  die  Ambulatorien.  Stirbt 
das  Kind,  so  erhält  die  Partei  den  Behandlungsschein  zu  ihrer  Rechtfertigung; 
hat  sie  aber  keinen  Arzt  aufgesucht,  so  harren  ihrer  polizeiliche  Anstände  und  nun 
eilen  sie  in  den  letjsten  Stunden,  theils  aus  eigenem  Antriebe,  theils  gezwungen  durch 
ihre  Mitbewohner  der  oft  überTülIten  Stuben  oder  unterirdischen  Quartiere  in  die 
Kinderspitäler.  Da  geschieht  es  nun  allerdings,  dass  die  armen  kranken  Geschöpfe 
auf  dieser  Wanderung  sterben. 

Für  illegitim  erzeugte  Säuglinge  ist  durch  das  Findelhaus  gesorgt,  für  die  legitim 
erzeugten  der  Armen  sorgt  im  Krankheitsfalle,  wenn  nicht  die  Privatwohlthätigkeit 
in  den  Kinderspitälern  sich  ihrer  annimmt  —  eigentlich  Niemand! 

Das  ist  die  wahre  Beleuchtung  des  socialen  Elends  in  der  Kinderwelt  der 
Aermsten  in  der  Grossstadt  Wien !  Wäre  denn  da  nicht  die  dringendste  Hilfe  ge- 
boten ? 

Dies  genüge,  um  die  Frage  zu  beantworten,  in  wie  weit  die  bis  jetzt  bestehen- 
den Kinderspitäler  ihr  Ziel  erreichen  können  oder  nicht,  und  dürfte  daraus  wohl  klar 
hervorgehen,  in  welcher  Richtung  zuerst  Hilfe  geschaffen  werden  soll,  —  ob  für  die 
nicht  infectiös  erkrankten  Kinder  oder  für  die  infectios  erkrankten,  für  die  chronisch 
erkrankten,  für  die  Idioten  oder  endlich  für  die  Säuglinge. 

Die  ganz  unberechenbare  Empfindlichkeit  der  Kinder  für  alle  Infectianskrankheiten  ist 
die  grösste  Calamität  jedes  Kinderspitales,  Das  ist  der  Cardinälpunkt  der  beim  Baue  eines 
Kinderspitales  bis  in  alle  seine  kleinsten  Details  berücksichtigt  sein  muss. 

Es  kann  kein  Kinderspital,  insbesonders  mit  einem  Belegraume  von  100  Betten 
in  einer  Weltstadt  geben,  welches  sich  von  den  mannigfaltigsten  und  leider  oft  wieder- 
kehrenden Endemien  ansteckender  Kinderkrankheiten  wird  retten  können,  selbst  dann 
nicht,  wenn  dasselbe  separate  Pavillons  für  infectiöse  Krankheiten  besitzt  oder  sogar 
mit  Pavillons  für  Reconvalescenten  und  in  Beobachtung  befindlicher  Kinder  eingerich- 
tet ist. 

Seltener  werden  solche  Infectionen  werden,  fern  bleiben  werden  sie  nicht. 

Ein  populäres  Beispiel  möge  dies  illustriren : 

Ein  Kind  wird  mit  irgend  einer  Krankheitsform,  sei  es  Darmkatarrh,  Knochen- 
bruch etc.,  also  nur  einer  solchen  Krankheitsform,  die  gar  nichts  infectiöses  zeigt,  in 
einen  Krankensaal  mit  16  Betten  aufgenommen,  ohne  dasd  irgend  jemand  eine  Kenn t- 
niss  davon  haben  kann,  dass  das.selbe  in  der  ersten  Woche  der  Incubation  an  Masern 
stehe.  Diese  Incubation  diagnosticirl  in  dieser  Zeit  kein  Arzt.  Am  13.  oder  14.  Tage 
vom  Tage  der  Ansteckung  an,  brechen  normalmässig  die  Masern  aus ;  mit  dem  Ausbruche 
derselben  sind   mindestens  die  Nachbarn  schon  angesteckt  und  nach  weiteren  13  bis 
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14  Tagen  liegen  alle  übrigen  15  Kinder,  etwa  die  ausgenommen,  welche  die  Masern 
schon  überstanden  haben,  an  den  Ma'^ern  krank! 

Hiermit  ist  aber  die  Masernendemie  bereits  eingebürgert. 

und  so  wird  es  auch  mit  dem  Scharlach  gehen,  mit  dem  Keuchhusten  und 
nicht  viel  minder  mit  der  Diphtheritis. 

Für  solche  Spitalsepidemien  muss  bei  der  Anlage  eines  Kinderspitales  die  um- 
fassendste Vorsorge  getroffen  sein,  —  selbst  für  den  Fall,  dass  das  ganze  Spital  nur 
für  ein  Krankheitsgenus,  z.  B.  blos  für  chirurgische  Krankheilen,  oder  sogar  nur  für 
eine  präcLsirle  Krankheitsform,  z.  B.  Diphtheritis  geplant  sein  sollte! 

Der  Referent  theilt  zur  Belehrung  mit,  dass  in  seinem  Diphtheritis-Pavillon,  seit 
dessen  halbjährigem  Bestände  schon  eine  Masern-Endemie  und  vereinzelte  Scharlach- 
lalle sich  ereigneten,  auf  welche  Zufälle  bei  dessen  Anlage  die  allerumfassendste 
Rücksicht  genommen  worden  ist. 

Eis  mögen  daher  andeutungsweise  jene  Gesichtspunkte  hervorgehoben  werden, 
auf  welchen  die  Sanirung  unserer  mangelhaften  Fürsorge  für  die  kranken  Kinder 
Wien's  basirt  sein  musste. 

Der  mangelhaften  Obsorge  für  die  kranken  Kinder  wird  wesentlich  abgeholfen 
werden  können : 

1.  Durch  Spitäler  oder  vielleicht  richtiger  ^Pflege-Anstalten^  für  im  Säuglingsalter 
stehende  Kinder;  denn  eben  die  mangelhafte  Pflege  und  Erkrankung  in  diesem 
Aller  liefert  die  (irundlage  zu  den  zahlreichsten  und  mannigfaltigsten  Krankheits- 
formen  der  Zukunft. 

Die  Lösung  dieser  Frage  erscheint  als  eine  unab^veisbare  Nothwendigkeit  für 
die  Zukunft.  Sie  muss  aber  mit  Vorsicht,  nach  geh(')rigem  Studium  dieser  Frage  und 
anf  (Jrond  der  in  einem  Kinderspitale  gesammelten  Erfahrungen  eingeleitet  werden, 
auf  dass  sie  nicht  zu  rasch  allzugrosse  Ausdehnung  gewinne  und  überschwängliche 
Anforderungen  erwecke.  Es  liegt  nämlich  die  Gefahr  sehr  nahe,  dass  derlei  Spitäler 
Zufluchtsorte  aller  jener  Mütter  werden  könnten,  die  sich  ihrer  Kinder  entledigen 
wollen,  wofür  die  bisherigen  Erfahrungen  in  den  Kinderspitälern  leider  vielfache  Be- 
lege liefern. 

2.  Es  soll  im  Auge  behalten  werden,  dass  immer  der  oberste,  wenn  auch 
nicht  einzige  Zweck  der  Aufnahme  eines  Kindes  in  ein  Spital  die  mögliche  Heilung 
einer  Krankheit  oder  mindestens  die  Besserung  eines  chronischen  Leidens  sein  müsse. 
Kinder,  die  unheilbar  und  noch  dazu  für  die  übrigen  Zimmergenossen  in  Folge  Ver- 
schlechterung der  Luft  schädlich  einwirken  würden,  oder  deren  Krankheit  in  einem 
Kinderspitale  erfahrungsgemäss  keine  Besserung,  sondern  nur  Verschlimmerung  finden 
wörde,  geboren  überhaupt  in  kein  Kinderspital. 

Die  erste  Gruppe  gehört  in  ein  T^Asyl  für  Unheilbarem^  die  zireite  in  dem  Zwecke  ent- 
^rechende  »  Pflege- Anstalten « . 

Bisher  werden  solche  kranke  Kinder  in  Ermangelung  entsprechend  anderweitiger 
Vorkehrungen  selbst  von  amtswegen  in  Kinderspitäler  gewiesen  —  wo  sie  nicht  seilen 
bleiben  —  bis  zu  ihrem  seligen  Ende ! 

Wie  vielen  solcher  Kinder  könnte  selbst  die  volle  Gesundheit  wieder  zu  Theil 
werden,  wenn  die  Hilfe  zu  richtiger  Zeit  und  am  richtigen  Orte  eingreifen  könnte, 
Sanatorien  am  Lande  in  gesunder  Luft,  am  Meere,  Curorte  mit  Jod-Schwefelbädern 
u.  s.  w.  sollten  hier  durch  öffentliche  Fürsorge  den  berufenen  Factoren  zu  Gebole 
gestellt  werden.  Denn  all'  dies  ist  bis  heute  nur  in  ganz  unzureichendem  Masse  durch 
die  Einsicht  edeldenkender  Privatpersonen  und  Vereine  substituirt. 

3.  Die  Vei'mehrung  der  eigentlichen  Kinderspitäler  ist  nothtcendig.  Ob  grössere  oder 
Heinere  EinderspUäler,  das  ist  die  moderne  Frage.  Sie  bezieht  sich  allerdings  auf  einen 
relativen  Begriff.  Beiläufig  sei  angedeutet,  dass  die  Erfahrung  in  den  Kinderspitälern 
dahin  geht,  dass  im  Allgemeinen  grosse  Spitäler^  unter  denen  wir  etwa  solche  ver- 
stehen, die  inbegriffen  der  Separat-Pavillons  einen  Belegraum  von  mehr  als  100  Betten 
haben,  nicht  zweckmässig  sind. 
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Isolir  -  Pavillons  für  die  verschiedenen  conlagiösen  Erkrankungen ,  also  füi* 
Scharlach,  Masern,  Diphtherie,  Varicellen,  Erysipel,  Keuchhusten,  Ophthalmoblenorrho^ 
der  Neugebornen  elc.  werden  dabei  unentbehrlich  sein.  Grössere  Spitäler  können  nur 
an  die  äusserste  Peripherie  der  Grossstadt  verlegt  werden,  sie  können  also  nur  den 
benachbarten  Bezirken,  wenn  nicht  inhumane  Krankentransporte  und  zeitraubeiad*^ 
Nachfragebesuche  der  Angehcirigen  ins  Auge  gefasst   werden  sollen,    zugänglich  sein. 

Nach    der    obigen    Schilderung   der   ausserordentlichen    Empfänglichkeit     des- 
Kindesallers  für  Ansteckungskrankheiten  und  in  Anbetracht  der  ungemein  complicirten 
und  verschiedenartigen  Verpflegsverhältnisse,  welche  die  Pfleglinge  erfordern,  werden 
grosse  Kinderspitäler  leicht  zu  Seuchenherden,   in    welchem  Falle   sie  vom  Besuche 
nur  abschrecken  könnten. 

Kinderspitäler,  die  wirklich  nutzbringend  sein  sollen,  müssen  den  einzelnen 
Bezirken  nahe  gerückt  sein,  damit  die  Eltern  in  der  Lage  sind,  ohne  Geld-  und 
Zeitaufwand  täglich  Nachfrage  über  ihr  Kind  zu  halten. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  kann  daher  nur  den  Wunsch  aussprechen,  dass  eine 
grössere  Anzahl  kleiner  Kinderspitäler  in  gleicher  Vertheilung  für  die  Bezirke  er- 
richtet werden  mr)ge. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
Innern  Toni  10.  Februar  1894«,  Z.  1710, 

an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Prag,  allen  übrigen 
polit.  Landesbehörden  zur  Kenntnissnahme  und 
gleichmässigen    Damachachtnng   abschriftlich    mit- 

getheilt, 

betr«freiid  dl«  ElnHihr  and  den  Vertrieb  der 

Kmtersotainniren«    oder   »Zanbcrplllen«    der 

FlraiR  C.  H.  eiesen  In  Kassel. 

Die  Beilage  des  Berichten  vom  18.  Jftnner  d.  J., 
Z.  5340,  betreffend  dns  Ansuchen  des  Magistrates 
in  Pnig  um  Erlassung  eines  Verbotes  der  Einfuhr 
11  od  des  Vertriebes  der  von  der  Firma  C.  H.  Giesen 
in  Kassel  erzeugten  und  nach  verlaf^slicher  fach- 
männischer Untersuchung  Quecksilber  enthaltenden 
i<pielwaaren  »Eraterschlangen«  oder  »Zauherpillen«, 
welche  heim  Erhitzen  giftige  Dämpfe  entwickeln, 
wird  im  Anschlüsse  mit  dem  Bemerken  zurUckge- 
i^tellt,  daiis  der  Vertrieb  derartiger  Artikel  in  Ge- 
mässheit  der  Ministerial -Verordnung  vom  1.  Mai 
1866,  R.  G.  Bl.  Nr.  54,  verboten  ist,  dieses  Verbot 
hinsichtlich  eines  ähnlichen  unter  dem  Namen 
> Pharaoschlangen«  in  den  Verkehr  gebrachten 
Artikels  seinerzeit  von  den  politischen  liandesbe- 
liOrden  in  Wien  mit  der  Verordnung  vom  20.  No- 
vember 1865,  Z.  42.594,  in  Prag  vom  1.  December 
1865,  Z.  65.797,  in  Innsbruck  vom  24.  Jänner  1866, 
L.  G.  Bl.  Nr.  18  und  in  Brunn  vom  20.  Juli  1889, 
Z.  27.346,  und  endlich  von    den    anderen  Landes- 


behlSrdeu  über  h.  o.  Erlass  vom  4.  August  188^^ 
Z.  14.881  (Oesterr.  Sanitätswesen  1889,  Seite  343), 
in  Wirksamkeit  gesetzt  wurde,  weshalb  im  vor- 
liegenden Falle  in  analoger  Weise  vorzugehen  sein 
wird. 

Von  der  erlassenen  Verordnung'*')  ist  anher  die 
Anzeige  zu  erstatten. 

* 

£rlas8  des  k.  k.  Ministeriums  dfs 
Innern  vom  8.  Februar  1894,  Z.  19.006 

ex  1898, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden. 

b<»treflend    die    BerleliftemtaMaiiK    ttber   «tie 
Eutlolmiiiiir  der  ImpfUrBte. 

Da  die  Entlohnung  der  Impfarzte  in  den  ein- 
zelnen Verwaltungsgebieten  nach  Massgabe  der 
diesbezüglich  im  l^ande  geltenden  Vorschriften  in 
verschiedener  Weise  stattfindet  und  es  wUnscbeas- 
werth  ist,  in  dieser  Beziehung  ein  einheitliches 
Vorgehen  zu  erzielen,  wird  die  k.  k.  .  •  •  . 
aufgefordert,  bis  längstens  31.  M&rz  d.  J.  zu 
berichten,  in  welcher  Weise  und  nach  welchen 
Normativ-Bestimmungen  die  ImpfÜrzte  für  die  Im- 
pfungen aulässlich  der  allgemeinen  Impfung  ent- 
lohnt werden. 

*)  Die  k.  k.  Stntthalterel  in  Buhmen  hat  mit  Rr- 
liuM  vom  2j.  Februar  <1.  J.,  Z.  22.750,  ein  Veriwt  de«  Ver- 
trieben *lipser  Artikel  erla«sen. 
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Ferner  ist  zu  berichten,  wie  viele  Impfung^en 
im  Jahre  1892  Überhaupt,  femer  wie  viele  hievon 
in  den  Wohnorten  der  ImpfÜrzte  und  wie  viele 
aosMrhiJb  derselben  anf  ImpfsammelplStzen  ent- 
feltlich  and  nnentgeltlich  vorgenommen  worden 
ood,  sowie  welche  Kosten  hiefQr  einerseits  an 
Diäten,  andererseits  an  EeisegrebUhren  der  Impf- 
SRte  dem  dortig-en  Landesfonde  erwachsen  sind. 


Kandmaehaiig  der  k.  k.  Statthalterei 

ff r  0berS8terreieli  Tom  13.  JSn.  1894, 

Z-  352/11,  (L.  G.  u.  V.  BL  Nr.  2), 

betreffend  die  Aaerkeaannip  des  stJldtieetaeii 
Hl.  AsBA-Syltalee  in  Sieyr  aIm  elae  mlltremeliie 
ftffentllclie  KrankeiiAnfitalt. 

Infolge  der  mit  dem  Beschlüsse  des  oberöster- 
reiehischen  Landtages  vom  20.  September  1892  er- 
tfaniten  Znstinunusg  und  mit  Genehmigung  des 
koken  k.  k.  Ministerinms  des  Innern  vom  18.  De- 
cember  1893,  Z.  20.590,  wird  das  stadtische  St.  Anna- 
Spital  in  Stejr  im  Sinne  des  Ministerial-Erlasses 
▼om  4.  December  1856,  Z.  26.641,  und  nach  In- 
kah  der  von  der  Stadtgemeinde  Steyr  vorgelegten 
Stataten  vom  26.  September  1891  als  eine  allge- 
meine oiFentiiche  Krankenanstalt  anerkannt. 

Dies  wird  mit  dem  Beisatze  zur  allgemeinen 
Kenotnisa  gebracht,  dass  von  dem  Gemeinderathe 
der  Stadt  Steyr  mit  dem  Beschlüsse  vom  25.  Sept. 
1891  die  auch  in  die  Statuten  dieser  Krankenan- 
fialt  aufgenommene  Verpflichtung  übernommen 
vnrde,  die   zur  Stadtgemeinde  Steyr  zuständigen, 


in  diese  Heilanstalt  aufzunehmenden  Kranken  ohne 
irgend  welche  Inanspruchnahme  des  Landesfondes 
aus  eigenen  Gemeindemitteln,  beziehungsweise  aus 
milden  Stiftungsmitteln  zu  verpflegen. 

£rla8s   der  k.    k.  n.-O.   Statthalterei 
Tom  26.  JInner  1894,  Z.  1197, 

an  alle  unterstehenden  Bezirkshauptmannschaften, 
betreibend  die  Anneliaflranir  v«n  Tr«irb»krfn 
umwMk  Trannporte  von  Kranken  nnd  Ternn- 
ffltlekten,  ••wie  den  rnterricht  ttber  erNtf* 
mireleiMtnnsr  In  den  Gemeinden. 

Im  Sinne  eines  Antrages  des  n-V».  Landes - 
Sanitätsrathes  wird  die  k.  k.  Bezirkshauptmann - 
Schaft  aufgefordert,  auf  die  Anschaffung  ent- 
sprechender Tragbahren  für  Kranke  in  allen  Ge- 
meinden, in  welchen  solche  bisher  nicht  vorhanden 
sind,  in  geeigneter  Weise  Einfluss  zu  nehmen. 

Nachdem  eine  entsprechende  Transportirun^r 
Kranker  oder  Verunglflckter  aber  nur  dann  ge- 
währleistet ist,  wenn  die  vorhandenen  Transport- 
mittel auch  in  sachgemässer  Weise  gehandhabt 
werden,  so  wird  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
weiters  angewiesen,  dahin  zu  wirken,  dass  die  Ge- 
meindeSrzte  dem  Unterrichte  in  der  ersten  Hilfs- 
leistung und  in  der  Transportirung  von  plötz- 
lich Erkrankten  oder  Verunglückten  in  den  Ge- 
meinden ihre  unausgesetzte  Thätigkeit  zuwenden. 

lieber  das  Resultat  der  in  beiden  Richtungen 
getroffenen  Verfügungen  ist  vorläufig  quartaliter 
zu  berichten  und  sind  die  bezüglichen  Berichte  bis 
Mitte  April,  Juli,  October  und  Jänner  einzusenden. 


Cholera- Nachrichten  und  Massnahmen. 

Die  sanitäre  Revision  der  über  Nowosielitza  in  die  Bukowina  eintretenden  Reisenden  und 
ihrer  Effecten  ist  seit  9.  Februar  d.  J.  aufgehoben. 

Sehweden.  Eine  Bekanntmachung  des  kc^nigl.  Commerz-CoUegiums  erklärt  Bosnien  und  die 
Hercegovina  als  cholerafrei. 

Spanien.  Die  aus  Anlass  der  Clioleragefahr  gegen  l*rovenienzen  aus  Salonich,  sowie  aus  Snint 
Trond  und  Charleroi  in  Belgien  verfügten  Massnahmen  wurden  aufgehoben,  dagegen  mit  Rticksiclit  :iut 
dea  neaerlichen  Ausbruch  der  Seuche  in  Tripolis  (Afrika)  für  dortige  Schiffe  eine  lOtägige  Lazaretl^ 
cfmtamaz  verfüg-t. 

BüBsland.  Die  Zahl  der  amtlich  gemeldeten  Cholera-Erkrankungs-  (Todes-)  Fälle  betrug  in  der 
StadtSt.  Pete  r  sburg  zwischen  23.  und  29.  Jänner  (a.  St.)  5  (0),  in  der  Stadt  Warschau  zwischen 
2ä.  Jinner  nnd  5.  Februar  8  (0),  in  den  Gouvernements  E  r  i  w  a  n  zwischen  26.  Dec.  und  1.  Jänner 
16(0),  Kowno  zwischen  9.  und  29.  Jänner  75  (40),  Kursk  zwischen  9.  und  22.  Jänner  26  (9), 
^.Petersburg  zwischen  20.  Jänner  und  3.  Februar  34  (21).  Flock  zwischen  16.  und  29.  Jänner 
^(3),  Badom  zwischen  9.  und  22.  Jänner  21  (2),  Stawropol  zwischen  14.  und  18.  Jänner  2  (0). 
I'&mbow  zwischen  2.  und  8.  Jänner  1  (0),  Tschernigfow  zwischen  9.  und  22.  Jänner  8  (3), 
'I^^l&  zwischen  2. undlö.  Jänner  2  (2),  Wo  1  h  y  n  ie  n  zwischen  22.  Deceraber  und  24.  Jänner  13(7). 

TirkeL  In  Constantinopel  waren  im  Monate  Februar  Cholera-Erkrankungen  häufiger.  Bi.s 
3.  Jänner  zählte  man  den  amtlichen  Berichten  zu  Folge  2027  Erkrankungen  (llö4*f*),  vom  3.  bis 
lU.  Jiouer  29  (19),  und  entfielen  von  den  bis  10.  Jänner  constatirten  Fällen  742  (408)  auf  Stambul, 
33<>  il78i  auf  Scntari,  132  (74)  auf  Kassim  Pascha,  127  (75)  auf  Haskeni. 
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Aus  dem  Vilajet  Erzerum  wurden  zwischen  8.  Jänner  and  4.  Feb.  136  Choleratodesfälle  gemeldi 
Die  Ausbreitung  der  Seuche  wird  durch  Hungersnoth  g-efördert.     In  Tripolis  (Afrika)  ist  die  ChoU 
im  Militärspitale   und   in  der  Cavallerie-Caserne  neuerdings  aungebrochen,    vom  9.  bis  13  Februar  sIkkI 
11  Soldaten  erkrankt,  4  gestorben. 

(irieohenland.  Provenienzen  aus  den  Dardanellen  unterliegen  einer  5tägigen  Observation«- 
quarantaine.  Der  Landverkehr  mit  der  TOrkei  zwischen  Angani  und  Malakassi  ist  wieder  gestatte-C, 
die  lOtägige  Quarantaine  für  Provenienzen  aus  Tripolis  (Afrika)  durch  strenge  ärztliche  Visite  erseCzt 
worden. 

Vermischte  Nachrichten. 

Ergebnisse  der  Aerztekammerwahlen  in  Tirol  und  Vorarlberg. 

Kammerbezirk    Trient: 

Kammermitglieder:  Dr.  Brugnara  Julius,  k.  k.  Sanitätj^rath ,  Stadtpbysicus  in  Trienf., 
Dr.  Kostirolla,  Primarchirurgim  allgemeinen  Krankenhanse  in  Trient,  Dr.  Gas  na  Johann,  Qemeindearsc 
in  Cles,  Dr.  Colo  Josef,  Gemeindearzt  in  Ragoli,  Dr.  Mezzena  Domin.,  Qemeindearzt  in  Arco, 
Dr.  Guella  Ludwig,  Gemeindearzt  in  ßezzecca,  Dr.  Bezzi  Coming,  Primarchirurg  im  allgemeinen 
Krankenhanse  in  Roverefo,  Dr.  Lutterl  Jolann,  Gemeindearzt  in  Mori,  Dr.  Sette  Carl,  Gemeindeancc 
in  Lovis,    Dr.  Sartori  Ludwig,  Gemeindearzt  in  Cavalese,    Dr.  Prati  Cäsar,  Oemeindearzt  in  Levioo. 

»Stellvertreter:  Dr.  Castellini  Innocenz,  Gemeindearzt  in  Trient,  Dr.  Pergher  Benjamin  in 
Trient,  Dr.  Massari  Angel.,  Gemeindearzt  in  Male,  Dr.  Ballardini  Paul,  Geroeindearzt  in  Trient, 
Dr.  ßresciani  Thomas,  Gemeindearzt  in  Chiarano,  Dr.  Tamanini  Vigil,  Gemeindearzt  in  Nago, 
Dr.  Daloli  Dimok,  Gemeindearzt  in  Calliano,  Dr.  Giacometti  Sylvius,  Gemeindearzt  in  Aldeno, 
Dr.  Valdagni  Alois,  Gemeindearzt  in  Pergine,  Dr.  Paoli  Jo.<«ef,  Gemeindear^t  in  Gardolo,  Dr.  v.  Bellat 
Carl  in  Borgo. 

Kammervorstau  d:  Dr.  Brugnara  .Julius,  in  Trient,  Präsident,  Dr.  Rostirolla  Anton, 
in  Trient,  Vicepräsident,  Dr.  Bezzi  Coming,  in  Kovereto,  Dr.  Lutteri  Johann,  in  Mori,  Dr.  Sette 
Carl  in  Lavis,  V^orstandsmitglieder. 

Delegirter  in  den  Landes sanitätsrath:  Dr.  Sartori  Ludwig;*,  in  CavaleFe,  Stell- 
vertreter desselben  Dr.  Colo  Josef,  in  Bagoli. 

Kammerbezirk    Bregen  z. 

Kammermitglieder:  Dr.  Schmid  Theodor,  Bnhnarzt  in  Bregenz,  Dr.  Huber  Josef,  in 
Bregenz,  Dr.  Schneider  Alexander,  Gemeindearzt  in  Bludenz,  Dr.  Waibl.T.  G.,  in  Dombirn,  Dr.  Birn- 
baumer Max,  Gemeindearzt  in  Feldkirch,  Dr.  v.  Hepperger  Heinrich,  Director  der  Landes-Irren- 
anstalt  in  Vniduna,  Dr.  Herburger  Leo,  Gemeindearzt  in  Dornbirn,  Dr.  Kohl  er  Ka.<(pRr,  Gemeinde- 
arzt  in  Krumbaeh,  Dr.  Dorn  Alois,  Gemeindearzt  in  Hftrbranz. 

Stellvertreter:  Dr.  Müller  Julius,  in  Bregenz,  Dr.  Gm  einer  Franz,  in  Bregenz,  Dr.  Hefe  I 
Ferdinand,  Gemeindearzt  in  Scbruns,  Dr.  Frick  Johann,  Gemeindearzt  in  Bankweil,  Dr.  Feuerstein 
Engelbert,  Gemeindearzt  in  Egg,  Dr.  Poch  Paul,  Gemeindearzt  in  Thüringen,  Dr.  Ganter  Peter,  Ge- 
meindearzt in  Lustenau,  Wundarzt  Johann  Thal  mann  in  Dornbirn,  Dr.  Fink  Anton,  Gemeindearzt 
in  Seh  Warzen  berg. 

K  a  m  m  e  r  v  o  r  s  ta  nd:  Dr.  Herburger  Leo  in  Dornbirn,  Präsident,  Dr.  Huber  Josef  in 
Bregenz,  Vicepräsident,  Dr.  Birnbaumer  Max  in  Feldkireh.  Dr.  Dorn  Alois  und  Dr.  Schneider 
Alexander  in  Bludenz,  Vorstandsmitglieder. 

Delegirter  in  den  Landes-Sanitätsrath:  Dr.  Birnbaumer  M.  in  Feldkirch,  Stell- 
vertreter desselben  Dr.  Schmid  Theodor  in  Bregenz. 

Im  Kammerbezirke  Innsbruck  mus.ste  in  einer  Wahlgruppe  eine  Nachwahl  ausgesehrieben 
werden,  wodurch  die  Constituirung  der  Kammer  sich  verzögerte. 

Wien.  Besuch  der  städtischen  Volksbäder  im  Jahre  1893. 

Das  »Amtsblatt  der  Stadt  Wienc  veröffentlicht  über  den  Besuch,  welchen  die  städtischen  Volks- 
bäder in  Wien  im  Jahre  1893  und  1892  gefunden  haben,  folgende  Nachweisung. 

1893  18»2 

.  Männer  u. 

Männer  Frauen  zusammen       Frauen 

IL  Bezirk,  Treustrasse  60  (eröffnet  August  1892)  28.358  9.031  37.889  5.519 

IlL  Bezirk,    Apostelg.  18  (       >  >       1891)  52.490  11.469  63.959  55.410 

IV.  Bezirk,  Klagbanmg.  4  (       »  Juni     1893)  19.135  5.788  24.923  — 

V.  Bezirk,  Einsiedlerplatz  (       »         August  1890)  66.982  20.108  87,090  92.025 

VI.  Bez.,  Eszterhazyg.   2  (       >  »       1892)  47  899  12.490  60.389  9.374 

VII.  Bez.,  Mondscheing.  9  (       ^       Decemb.  1887)  63.037  18.976  81.013  93.92«^ 
Vin.  Bezirk,  Floiianig.  30  (       *        August  1892)           46.775             13.517             60.292  10.741 

IX.  Bezirk,  Wiesengasse  17  (       .  »       1892)  28.423  7.610  36.033  6.5:8 

X.  Bezirk,  Erlachplatz      (       >  »       1890)  62.802  11.925  74.7->7  68.701 

Summe  414.901  110.914  525.bI5  342.234 

VeraDtwoitlicher  Redacteor:  Ladwia  Werner.  Verlag  von  Mttti  Höltfer  in  Wien.  Drnok  von  Frfetfrioli  Jasper  in  Wien. 
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PrtntiinerationspTeiB  bei  directer  Postznsendnng  ganzjährig  fl.  6. — . 


in  Jahrsrans:.  Wien,  15.  Man  1894.  Hr.  11. 


Inbalt.  Yerhandlnsgen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Danninflnenza- Epidemie  in 
HiederSfterreich  1891 — 1892.  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen:  Erlass  der  Statthalterei  in  Böhmen, 
betr.  die  Prüfung  und  Verfassung  der  Sanitäts-Jahresberichte. 


Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

Bei  Beginn  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  am  10.  März  d.  J.  brachte 
der  Vorsitzende,  0.  S.  R.  Hofrath.  Prof.  Dr.  Ho  f  m  a  n  n,  unter  anderen  Einlaufen  auch 
den  im  Druck  erschienenen  XIIL  Jahrgang  des  Jahressanitätsberichtes  für  Mähren 
pro  1892,  verfasst  vom  Landessanitätsreferenlen  Dr,    Schöfl,  zur  Mittheilung. 

Hierauf  gelangten  nachstehende  Geschäftsstücke  zur  Verhandlung: 

1.  Gutachten,  betretTend  die  Zulässigkeit  der  Privilegirung  eines  Verfahrens  zur 
Herf^älung  künsilicher  Kohlensäurebädej'.  (Ref.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof   Dr.  Vogl.) 

2.  Gutachten,  betreffend  die  unschädliche  Beseitigung  der  Abwässer  einer  CelMose- 
führik  in  Böhmen.«  (Ref.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ludwig.) 

3.  Gutachten,  betreffend  die  Zulässigkeit  der  Betriebsanlage  einer  Ultramarin^ 
fdbrik.  (Ref.  O.  S.  R.  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

4.  Gutachten  über  die  Anlage  einer  städtischen  Badeattsialt.  (Ref.  0.  S.  R.  Dr. 
Kitt.  V.  Wiedersper g.) 

5.  Gutachten  über  die  Zulässigkeit  der  Wiedererrichtung  eines  abgehrannten  Fabriks^ 
ftnüissements  in  der  Nahe  einer  öffentlichen  Krankenanstalt.  (Referent  Minist.-Rath  Dr. 
Ritt.  Y.  K  u  s  f.) 

Zum  Schlüsse  wurden  von  mehreren  Mitgliedern  des  Obersten  Sanitätsrathes 
Mittheilungen  über  gewisse  allgemeine  sanitätswidrige  Wahrnehmungen  gemacht,  welche 
den  Gegenstand  weiterer  Erhebungen  bilden  sollen. 


Darminfluenza-Epidemie  in  Niederosterreich  1891—1892. 

Gegen  Ende  des  Jahres  1891  traten  in  Niederösterreich,  insbesondere  in  Wien,  Fälle 
acuter  Darmerkrankungen  sehr  häufig  auf  und  veranlassten  die  niederösterreichische 
Statthalterei,  zur  Klarstellung  der  ätiologischen  Momente  mit  dem  Erlasse  vom 
10.  Februar  1892,  Z.  8521  (Siehe  Jahrg.  1892  d.  Bl.  Seite  55),  weitere  diesbezügliche 
Erhebungen  anzuordnen.  Die  Ergebnisse  dieser  Erhebungen  wurden  dem  n.-ö.  Lan- 
des-Sanitätsrathe  mitgetheilt  und  erstattete  S.  R.  Prof.  Dr.  L.  Oser  diesem 
Fachralhe  hierüber  einen  Bericht,  welchem  wir  folgende  Ausführungen  entnehmen. 
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A.  Erkrankungen  ausserhalb  Wien. 

Ein  auffällig  häufigeres  Vorkommen  von  Darmerkrankungen  wurde  nicht  beob- 
achtet in  den  Bezirken :  Amstetten,  Brück  a.  L.,  Gross-Enzersdorf,  Hörn, 
Korneuburg,  Oberhollabrunn,  St.  Polten,  Scheibbs,  Tulln  und 
Waidhofen  a.  Th. 

Im  politischen  Bezirke  Baden  erkrankten  circa  £00  Personen  an  Darmkatarrh 
und  zwar  ausschliesslich  in  den  mit  Hochquellwasser  versorgten  Stadttheilen. 

Im  Bezirke  H  i  e  t  z  i  n  g  ümg.  wurde  eine  auffÄllige  Zunahme  der  Zahl  der  Darm- 
erkrankungen in  den  Gemeinden  Neulengbach,  Kirchstetten,  dann  in  den  Versorgungs- 
Anstalten  in  Mauer  und  Liesing  beobachtet. 

Im  Bezirke  Krems  kamen  im  Krankenhause  in  Krems  und  in  der  Zweig-Irren- 
anstalt zu  Langenlois  Darmerkrankungen  auffällig  häufiger  zur  Beobachtung.  In  der 
letztgenannten  Anstalt  boten  von  88  Influenza-Kranken  60  typische  Magen-Darm- 
erscheinungen. 

Weniger  häufig  kamen  in  den  Bezirken  Mistelbach  und  Neunkirchen  der- 
artige Erkrankungen  zur  Beobachtung. 

In  der  Stadt  St.  Polten  äusserte  sich  die  Influenza,  welche  Anfangs  nur 
katarrhalische  und  nervöse  Symptome  hervorgerufen  hatte,  durch  heftiges  Auftreten 
von  Magen-Darmkatarrhen  gegen  Ende  der  Epidemie. 

Im  Bezirke  Wiener-Neustadt  wurde  ein  gehäuftes  Auftreten  derartiger 
Krankheitsfälle  nur  in  der  (icmeinde  FelLxdorf  verzeichnet. 

Ein  epidemisches  Auftreten  acuter  Darmkatarrhe  wurde  nur  aus  einzelnen  Ort- 
schaften Niederösterreichs  berichtet,  eine  Verbreitung  der  Krankheit  in  bestimmten 
Flussgebieten  liess  sich  nicht  constatiren,  ganz  nahe  bei  einander  gelegene  Ortschaften 
in  demselben  Flussthale  verhielten  sich  in  Bezug  auf  das  Auftreten  der  Krankheit 
ganz  verschieden. 

Für  den  contagiösen  Charakter  der  Krankheit  sprachen  eine  Beihe  von  Beob- 
achtungen, im  Bezirke  Neunkirchen  beobachtete  man  gehäufte  Erkrankungen 
nur  unter  den  Fabriksarbeitern.  Besonders  auffallig  war  das  häufige  Auftreten  der 
Krankheit  in  Siechen-  und  Versorgungshäusern. 

In  der  Gemeinde  Liesing  bestanden  zahlreiche  solche  Erkrankungen  in  der 
Versorgungsanstalt  der  Stadt  Wien,  indess  sich  unter  der  Ortsbevölkerung  ein  nennens- 
werth  häufigeres  Vorkommen  solcher  Erkrankungen  nicht  nachweisen  Hess. 

Eine  ähnliche  Beobachtung  wurde  in  Langenlois  gemacht,  wo  die  Erkran- 
kungen gleichfalls  vorwiegend  in  der  dortigen  Zweig-Irrenanstalt  und  in  dieser  be- 
sonders unter  den  Pfleglingen  auftraten,  während  im  Orte  keine  analoge  Epidemie 
herrschte.  Die  von  Prof.  Dr.  Kratschmer  durchgeführte  Untersuchung  des  Wassers 
ergab  keinerlei  die  Aetiologie  aufklärende  Anhaltspunkte. 

In  dem  Bezirke  Neunkirchen  war  weder  in  Pottschach,  noch  in  den  Ge- 
meinden oberhalb  des  Pottschacher  Schöpfwerkes  ein  häufigeres  Auftreten  solcher  Er- 
krankungen zu  beobachten. 

B.  Die  Erkrankiingen  in  Wien. 

Die  Berichte  der  Wiener  Aerzte  geben  deshalb  kein  klares  Bild  über  die  Sta- 
tistik der  Erkrankungen,  weit  überhaupt  nur  von  dem  kleineren  Theile  derselben  An- 
zeigen erstattet  wurden.  Es  berichteten  im  Ganzen  235  Aerzte  über  approximativ 
5558  Fälle.  Viele  Aerzte  setzten  selbst  ihren  Zahlen,  »circac  bei.  Zweifellos  sind 
die  Ziffern  weit  hinter  der  Wirklichkeit.  Eine  sehr  grosse  Zahl  von  Erkrankungen  kam 
überhaupt  nicht  in  ärztliche  Behandlung,  ein  anderer,  sicher  auch  sehr  grosser  Theil 
aller  Fälle  wurde  von  den  Aerzten  nicht  gemeldet.  Es  ist  auch  denkbar,  dass  einzelne 
Fälle,  wenn  mehrere  Aerzte  sie  sahen,  doppelt  gezählt  sind. 

Die  Krankheit  trat  hauptsächlich  von  Mitte  December  1891  ab  und  Anfangs 
Jänner   1892  bis  zur   zweiten   Hälfte   des  Februar  auf.    Nur  im  I.  bis  IV.  Bezirke 
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waren  analoge  Erscheinungen  schon  in  der  zweiten  Hälfte  des  December  beobachtet 
worden. 

Die  Zahl  der  Erkrankungen  ist  in  der  beigegebenen  Tabelle  zusammengestellt. 


ZaU  der 

Boirk 

Zeit  der  Epidemie       bericht.  Aenrte 

Erkran 
Erwachs. 

iknn^n 

Todesi 
Erwachfl. 

XUe 

Kinder 

Kind< 

I. 

Mille  Dec. 

bis  Febr. 

42 

319 

356 

1*) 

n. 

» 

> 

» 

> 

33 

338 

112 

* 

III. 

» 

» 

» 

» 

19 

135 

81 

2 

IV. 

> 

> 

> 

» 

13 

311 

128 

V. 

Jänner 

bis 

Februar 

2 

176 

29 

VI. 

> 

» 

12 

344 

108 

VII. 

> 

> 

15 

201 

90 

— 

vin. 

•» 

» 

15 

218 

55 

IX 

» 

» 

20 

264 

78 

13**) 

2 

X. 

•» 

5 

178 

70 

1 

5 

XI. 

» 

2 

20 

18 

— - 

XTT 

» 

2 

20 

18 

XIII, 

» 

10 

37 

21 

_- 

XIV. 

» 

10 

206 

105 

3 

XV. 

> 

3 

156 

91 

2 

4 

XVI. 

» 

10 

293 

90 

xvn. 

> 

8 

228 

151 

XVI 11. 

« 

8 

224 

115 



XTX 

> 

6 

80 

94 

Summe     235 


ÖÖ58 


33 


Die  Krankheit  befiel  sowohl  Erwachsene  als  Kinder,  ohne  eine  hervorragende 
Vorliebe  für  ein  bestimmtes  Lebensalter  zu  besitzen. 

Hinsichtlich  der  Vertheilung  auf  die  einzelnen  Bezirke  liess  sich  ein  Unterschied 
zwischen  den  alten  und  neuen  Wiener  Bezirken  kaum  durchführen.  Es  wäre  nur  zu 
bemerken,  dass  im  XIX.  Bezirke  trotz  grosser  Bevölkerungszahl  eine  auffallend  geringe 
Zahl  von  Erkrankungen  (80  Erwachsene,  94  Kinder)  constatirt  worden  ist,  dass  ferner 
auch  im  XI.,  XII.  und  XIII.  Bezirk  nur  wenige,  Kranke  gemeldet  erscheinen. 

Die  Dauer  der  Erkrankung  wechselte  in  den  einzelnen  Fällen,  meist  war  der 
Anfall  nach  drei  bis  sieben  Tagen  abgelaufen,  in  anderen  Fällen  dauerte  das  Uebel- 
befinden  zwei  bis  drei  Wochen. 

Die  Symptome  waren  die  eines  acuten  Darmkatarrhe s.  Charakteristisch 
ist  in  der  Regel  der  Beginn.  Ohne  wesentliche  Prodrome  kommt  es  meist  mit  Schüttel- 
frost zu  rasch  in  die  Höhe  schnellendem  Fieber.  Die  Temperatur  steigt  rasch  bis  auf 
40^  C,  hält  sich  auf  dieser  Höhe  durch  zwei  bis  drei  Tage  und  fällt  dann  in  den  ohne 
^'^eilere  Complicationen  verlaufenden  Fällen  zuweilen  unter  kritischen  Schweissen  ziem- 
lich plötzlich  ab. 

Selten  werden  als  Begleiterscheinungen  des  Fiebers  schwere  cerebrale  Er- 
scheinungen erwähnt.  In  einem  Falle  (Männer-Abtheilung  der  Landesirrenanstalt)  war 
der  Beginn  dem  eines  Abdominaltyphus  ähnlich,  so  dass  der  Kranke  isolirt  wurde 
und  erst  die  weitere  Beobachtung,  das  remittirende  Fieber,  das  Fehlen  von  nervösen 
Symptomen,  von  erbsenfarbenen  Stühlen  auf  die  richtige  Diagnose  führte. 


*)  65jlhrige  Säaferin. 
^*)  Stfidtische  Yersorgungsanstalt. 
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Die  objective  Untersuchung  der  Kranken  ergab  in  den  weitaus  meisten 
Fällen  ein  aufgetriebenes  Abdomen,  Meteorismus  verschiedenen  Grades. 

Die  Palpation  des  Unterleibes  war  schmerzhaft.  Von  der  allgemeinen  Em- 
pfindlichkeit der  mehr  weniger  gespannten  Bauchdecken  hoben  sich  stärker  empfind- 
liche Stellen  im  Verlaufe  des  Dickdarmes,  speciell  entsprechend  dem  Colon  descendens 
mehr  weniger  deutlich  ab. 

Die  Milz  war  zuweilen  geschwellt,  der  Tumor  (wie  einzelne  Berichte  hervorheben^ 
allerdings  nicht  so  gross,  dass  das  Organ  palpabel  wurde. 

Die  Betheiligung  des  Magens  gab  sich  beinahe  in  allen  Fällen  durch  Störungen 
des  Appetites  zu  erkennen,  sehr  oft  kam  es  zum  Erbrechen  schleimiger  Massen  in 
wiederholten  Schüben;  einmal  trat  bei  einem  Herzkranken  Haematemesis  auf. 

Die  Stühle  waren  diarrhoisch:  zwei-,  drei-  bis  neunmal  im  Tag;  die  einzelne 
Stuhlentleerung  meist  flüssig,  schleimig,  sehr  häufig  trat  Blut  im  Stuhle  auf. 

Bezüglich  der  den  Stuhl  begleitenden  Erscheinungen  wird  von  mehreren  Aerzten 
Tenesmus  erwähnt,  von  anderen  ausdrücklich  hervorgehoben,  dass  die  Stühle  ohne 
jedweden  Tenesmus  abgesetzt  wurden.  Die  Stühle  erschienen  wie  bei  Dysenterie 
aussehend,  das  Fehlen  des  Tenesmus  aber  Uess  bei  Beginn  des  epidemischen  Auf- 
tretens die  Frage  gerechtfertigt  erscheinen,  ob  es  eine  Dysenterie  ohne  Tenesmus  gäbe. 

Von  Complicationen  und  Nebenerscheinungen  wurden  zuweilen 
heftige  Bronchialkatarrhe  berichtet,  weiters  Uebergang  in  die  gewöhnliche  Form  der 
Influenza.  In  einem  Falle  konnten  im  Sputum  bei  die  Krankheit  begleitendem  Lungen- 
katarrhe Diplococcen  nachgewiesen  werden.  Im  Anschluss  an  die  Krankheit  beob- 
achtete man  zuweilen  Pneumonien,  die  in  ähnlicher  Weise  wie  die  Influenzapneumonien 
verliefen. 

In  einem  Falle  schloss  sich  bei  einem  16jährigen  Knaben  an  die  Erkrankung 
Paratyphlitis,  die  unter  den  Erscheinungen  der  Perforationsperitonitis  zu  lethalem  Ende 
führte.  Ueber  eine  Perityphlitis  als  Folgekrankheit  wird  noch  in  einem  zweiten 
Falle  berichtet.  Bei  weitem  die  grösste  Mehrzahl  der  Fälle  führte  zur  Heilung.  Ganz 
auffallend  war  die  langsame,  protahirte  Reconvalescenz,  die  von  vielen  Berichterstattern 
hervorgehoben  wird  und  die  in  keinem  Verhältnisse  zur  Dauer  und  Schwere  der 
Krankheit  stand. 

Von  den  17  bei  Erwachsen  en  beobachte  ten  Todesfällen  kommen 
13  auf  das  allgemeine  Versorgungshaus :  ein  Beweis,  dass  nur  schwache,  decrepide 
Individuen  der  Krankheit  erlagen.  Bei  der  Section  fand  man  frische  Röthung  der 
Darmschleimhaut  (in  einigen  Fällen  auch  der  Magenschleimhaut), 
Auflockerung  derselben,  in  einzelnen  Fällen  Geschwürsbildung  im 
Dickdarm,  einmal  diphtheritischen  Belag  mit  Verdickung  und  einer  gewissen  Starrheit 
der  Wandungen. 

Bemerkens  wert  h  für  die  nosologische  Bedeutung  ist  es,  dass  meist  die  Erkran- 
kungen bei  mehreren  Familienmitgliedern  auftraten  und  ganze  Familien  davon  be- 
fallen wurden. 

In  einzelnen  Berichten  wird   hervorgehoben,   dass  auch   massenhaftes  Wasser- 
trinken ohne  Einfluss  auf  die  Krankheit  blieb. 

In  der  Zeit  vom  30.  Jänner  bis  6.  Februar  wurden  vom  Herrn  Professor 
Dr.  Weichselbaum  täglich  und  hierauf  jeden  zweiten  Tag  Wasserproben  aus 
einem  Auslaufrohr  der  Prosectur  des  k.  k.  Rudolphspitales  entnommen,  und  zwar 
unter  strenger  Beobachtung  der  hiefür  gebotenen  Cautelen.  Herr  Prof.  Dr.  Weichs  e  1- 
baum  hebt  hervor,  dass  die  Zahl  der  Bacterien  am  30.  und  31.  Jänner  eine  ge- 
ringe war,  dieselbe  stieg  am  2.  Februar  rasch  an,  erreichte  am  4.  Februar  die  höchste 
Ziffer  (138),  um  sodann  vom  6.  Februar  an  wieder  zu  fallen.  Derselbe  erklärt 
diesen  Umstand  mit  dem  damals  eingetretenen  Thauwetter,  welches  bereits  am  30.  Jänner 
bei  einer  Temperatur  von  +9®  C.  in  Gloggnitz,  -|-8®  C.  in  Breitenstein  am  Semme- 
ring  und  -f-^^C.  am  Schneeberg  eingeleitet  war  und  hebt  ausdrücklich  hervor, 
dass  specifische  pathogene  Bacterien  in  keiner  der  Wasserproben  nachgewiesen  werden 
konnten. 
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Eine  von  Prof.  Dr.  K  r  a  t  s  c  h  m  e  r  am  23.  Jänner  vorgenommene  chemische  Unter- 
suchung ergab,  dass  das  Wasser  in  seiner  chemischen  Zusammensetzung  im  Ganzen 
keine  Abweichung  von  der  sonstigen  Beschaffenheit,  beziehungsweise  tadellosen 
chemiscben  Zusammensetzung  des  Wiener  Leitungswassers  zeigte. 

Ans  dem  voranstehenden  Bericht-EIxcerpte  lässt  sich  die  Frage  nach  dem  actio- 
logischen  Momente  bis  zu  einem  gewissen  Grade  mit  Sicherheit  beantworten.  Als 
sich  die  Epidemie  in  der  2.  Jännerhälfte  1892  mit  kolossaler  Heftigkeit  über  Wien 
ausbreitete^  war  man  im  Zweifel,  ob  das  häufige  Auftreten  von  Darmkatarrhen  auf 
Rechnung  eines  verschlechterten  Trinkwassers  oder  auf  ein  anderes,  insbesondere 
epidemisches  Moment  zurückzuführen  sei,  namentlich  ob  es  Influenza  sei,  die  unter 
veränderter  Form  so  verbreitet  auftrat.  Referent  war  zu  Anfang  des  Auftretens  dieser 
Erkrankung  der  Ansicht,  dass  es  sich  um  Influenza  handle.  Im  Verlauf  jedoch  traten 
einige  bemerkenswerthe  Umstände  auf,  die  Zweifel  erweckten,  ob  dies  richtig  sei, 
wie  er  in  dem  seinerzeitigen,  dem  n.-ö.  Landes^Sanitätsrathe  erstatteten  Referate  aus- 
einander setzte. 

Es  kamen  allerdings  bereits  in  der  vorausgegangenen  Influenza-Epidemie  1889 
bis  1890  Fälle  von  Darm-Influenza  vor,  aber  ein  so  mächtiges  Auftreten  war 
weder  hier,  noch  so  weit  Berichte  von  Aussen  vorliegen,  irgend  anderswo  beobachtet 
worden.  Zweifellos  wurden  auch  Kranke  ergriffen,  die  6—8  Wochen  vorher  eine  typische 
Influenza  durchgemacht  hatten.  Es  schien  nur  unwahrscheinlich,  dass  Jemand,  der 
kaum  vorher  einen  analogen  bacillären  Process  durchgemacht  hatte,  nach  kurzer 
Zeit  neuerlich  eine  ähnliche  oder  gleiche  Infection  erfahre,  wenn  dieselbe  auch  in 
anderer  Form  zu  Tage  tritt. 

Noch  ein  anderer  Umstand  war  auffallig,  dass  wohl  zumeist  initiales  Fieber 
bestand,  dass  aber  die  Begleiterscheinungen  der  Influenza,  die  heftigen  Kopfschmerzen, 
die  neuralgischen  Schmerzen,  das  allgemeine  Schwächegefuhl,  die  Herzschwäche, 
nach  den  privaten  Mittheilungen  der  Aerzte  zumeist  fehlten.  Kurz  es  schien,  als  ob 
hier  doch  eine  andere  Krankheit  vorliegen  könnte. 

Hauptsächlich  richtete  sich  der  Verdacht  auf  das  Wasser.  In  den  December- 
tagen  war  das  Hochquellenwasser  wenig  geworden  und  man  musste  für  Ersatz  sorgen. 
Da  man  nun  auch  bald  hörte,  dass  z.  B.  in  Baden  in  den  Familien,  welche 
Hochquellwasser  benützten,  gehäuft  Darmkatarrhe  aufgetreten  waren,  richtete  sich  der 
Verdacht  auf  das  Trinkwasser. 

Wie  schon  damals  ausgesprochen  wurde,  konnte  die  Frage,  um  die  es  sich 
handelt,  einfach  gelöst  werden.  Kamen  diese  Darmerkrankungen  in  Wien  und  in  Nie- 
derösterreich blos  dort  vor,  wo  Hochquellwasser  getrunken  wird,  so  war  es  mög- 
lidi,  aber  allerdings  noch  nicht  erwiesen,  dass  das  Hochquellwasser  Schuld  trage. 
Kam  aber  die  Krankheit  auch  an  anderen  Orten  vor,  dann  war  die  Frage  in 
dem  Sinne  entschieden,  dass  kein  aetiologischer  Zusammenhang  mit  dem  Wiener 
Hochquellenwasser  bestand. 

Die  vorstehenden  Üntersuchungs-Ergebnisse  bewiesen  mit  Bestimmtheit,  dass  die 
Epidemie  nicht  vom  Hochquellwasser  her  rührte. 

Wir  sehen  die  Epidemie  auftreten  in  allen  Wiener  Bezirken,  den  alten,  wie  in  den 
neuen,  wir  sehen  sie  stark  verbreitet  in  Bezirken,  in  denen  sicher  kein  Hochquell- 
wasser getrunken  wurde,  im  XIV.,  XV.,  XVI.,  XVH.,  XVUI.  Bezirke  und  hier  relativ 
fast  so  viele  Fälle  gemeldet,  wie  aus  den  ergriffenen  inneren  Bezirken. 

Und  sehen  wir  nach  den  Bezirkshauptmannschaften,  so  haben  wir  positive  Be- 
richte von  Baden,  Hietzing  (Neulengbach,  Mauerbach,  Kirchstetten,  Liesing, 
Porkersdorf),  Krems  (Langenlois),  Neunkirchen,  Neustadt  (Felixdorf),  St.  Polten 
(Stadt),  Z  w  e  1 1 1.  Sicher  haben  auch  an  anderen  Orten  Fälle  existirt,  die  aber  ent- 
weder überhaupt  nicht  zur  Kenntniss  des  Arztes  kamen  oder  auch  von  Aerzten  nicht 
an  die  Behörden  berichtet  wurden. 

Wenn  nun  diese  Frage  mit  Sicherheit  dahin  entschieden  ist, 
dass  der  epidemische  Darmkatarrh  in  keinem  causalen  Zusam- 
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menhange  mit  dem  Hochquellenwasser  stand,  so  lässt  sich  doch  auf 
Grund  der  eingelaufenen  Berichte  mit  Wahrscheinlichkeit  behaupten,  dass  diese  Dann- 
krankheit wirklich  eine  Form  der  Influenza  war.ü 

Die  ganze  Berichterstattung  war  nicht  darauf  angelegt,  um  im  Sinne  einer 
Sammelforschung  die  wissenschaftliche  Bearbeitung  der  Krankheit  zu  ermöglichen, 
dazu  war  weder  die  Zahl,  noch  die  Art  der  vorgelegten  Fragen  ausreichend.  Man 
hatte  nur  die  Absicht,  den  aetiologischen  Theil  einigermassen  zu  klären.  Es  liegen 
aber  nichtsdestoweniger  in  den  Berichten  Angaben  vor,  die  den  Schluss  recht- 
fertigen, dass  die  Epidemie  in  die  Reihe  der  Influenza  gehört. 

Ein  guter  Theil  der  Berichterstatter  bezeichnet  die  Krankheit  kurzweg  »Darm- 
in fl  u  en  zac«  Nur  wenige  sprechen  die  Ansicht  aus ,  dass  es  sich  um  etwas  Anderes 
handle. 

Das  plötzliche  Einsetzen  mit  hohem  Fieber,  die  klinischen  Symptome,  die,  wie 
die  meisten  Autoren  angeben,  gleichzeitig  auftretende  und  die  Krankheit  überdauernde 
allgemeine  Mattigkeit  und  Hinfälligkeit,  das  Auftreten  von  Nachkrankheiten,  wie  sie 
bei  Influenza  vorkommen  (Pneumonie),  die  protahirte  Reconvalescenz  und  die  unge- 
mein grosse  Verbreitung  haben  in  der  Auflassung  der  meisten  Aerzte  der  Krankheit 
den  Charakter  der  Influenza  aufgeprägt. 

In  dem  lichtvoU  gehaltenen  Berichte  über  die  Influenza-Epidemie  in  der  Zweig- 
Irrenanstalt  von  Langenlois  ist  der  Uebergang  der  Darm-Influenza  zur  typischen  In- 
fluenza deutlich  geschildert. 

Dort  heisst  es:  Am  12.  November  erkrankte  ein  Pflegling  an  Bronchitis  mit 
hohem  Fieber  und  schwerer  allgemeiner  Erkrankung.  Wenige  Tage  darauf  erkrankte 
ein  zweiter  Pflegling  mit  Erbrechen  und  Diarrhöe.  Drei  Tage  später  erkrankte  eine 
Pflegerin  an  Typhus  (leider  keine  Obduction).  Drei  Tage  nach  dem  Auftreten  dieser 
Erkrankung  kam  wieder  ein  Fall  intensiver  ßeberlos  verlaufener  Diarrhöe  zur  Beob- 
achtung. Hierauf  traten  in  ziemlich  rascher  Folge  Fälle  von  Diarrhöen  und  Erbrechen 
auf,  fieberlos  oder  unter  geringem  Fieber  verlaufend. 

Nun  machte  sich  in  der  Art  des  Auftretens  eine  eigenthümliche  Wandlung  be* 
merkbar.  In  dem  Masse^  als  sich  die  Darmkatarrhe  minderten,  traten  an  ihre  Stelle 
typische  Influenzafälle  mit  Betheiligung  des  Bronchialtractes  und  schweren  Allgemein- 
erscheinungen. 

Anfangs  März  traten  unter  den  Nachzüglern  einige  Darmfälle  auf^  die  dann  als 
Darm-Influenza  zur  Anzeige  gebracht  wurden. 

Also  Anfangs  Darm-Influenza,  dann  typische  Influenza,  zum  Schluss  wieder 
Darmfälle. 

Unter  den  beobachteten  Fällen  gab  es  auch  einzelne  Mischformen,  bei  denen 
man  im  Zweifel   war,  wohin  man  sie  rechnen  sollte. 

Referent  hält  diese  Darstellung,  aus  guter  objectiver  Beobachtung  geschöpft,  für 
richtig  und  glaubt,  dass  man  daraus  berechtigt  ist,  den  Schluss  zu  ziehen,  dass  es 
sich  in  der  That  um  einen  epidemischen  Darmkatarrh  gehandelt  hat,  der  in  die  Reihe 
»Influenza«  gehört. 

Auch  der  Bericht  aus  dem  Krankenhause  Krems  ist  dahin  zu  verwerlhen,  dass 
die  dort  vorgekommenen  vier  Fälle,  bei  welchen  zunächst  Darmerscheinungen  auf- 
traten, Influenza-Fälle  waren. 

Auch  der  Bericht  der  Bezirkshauptmannschaft  Neunkirchen  ist  in  demselben 
Sinne  zu  deuten.  Im  Anschlüsse  an  Influenza  wurden  dort  Darmstörungen  beob- 
achtet. Ungefähr  5— 10  Proc,  der  Influenzakranken  zeigte  Darmerscheinungen.  In  den 
Ortschaften  in  denen  überhaupt  keine  Influenza  vorkam,  traten  auch  keine  Darmaffec- 
tionen  auf. 

Es  ist  also  mit  Wahrscheinlichkeit  anzunehmen,  dass  der  epidemische 
Darmkatarrh  Influenza  war. 
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£in  absoluter  Beweis  lässt  sieh  nicht  erbringen  und  wird  insolange  nicht 
erbracht  werden  können,  als  die  bacteriologischen  Forschungen  auf  dem  Gebiete  der 
Inflaenza  nicht  mehr  Sicherheit  bieten,  als  dies  bis  jetzt  der  Fall  ist. 

Wir  wissen  jetzt,  dass  die  Influenza  zahllose  Varianten  hat  und  dass  wir  sicher 
nodi  manche  Formen  und  Schattirungen  kennen  lernen  werden,  die  uns  die  Krank- 
heit wieder  vielleicht  als  neu  erscheinen  lassen  werden  und  wir  wissen  jetzt  ferner, 
dass  selbst  während  derselben  Epidemie  die  Krankheit  ihren  Charakter  ändern,  und 
dass  dasselbe  Individuum  auch  verschiedene  Formen  hintereinander  durchmachen 
kann. 

So  viel  steht  fest,  je  mehr  Influenza-Epidemien  man  zu  beobachlen  Gelegenheit 
hat,  je  zahlreicher  die  beobachteten  Fälle,  je  reicher  die  Literatur,  desto  mehr  kommt 
man  zur  Ueberzeugung,  dass  die  Influenza  die  vielgestaltigste  und  variantenreichste 
Infeclionskrankheit  ist,  welche  die  medicinische  Wissenschaft  kennt 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  d.  k.  k.  Stattkalterei  in  BOhmen 
vom  6.  J&nner  1891,  Z.  1917, 

an  aUe  imtersteheuden  politischen  Behörden, 

die  PrUftuBiT  unö.  Terfassniie  der 
litftts-Jaliresbericbt«. 


ICt  dem  Statthalterei-Erlass  vom  6.  Juni  v.  J., 
Z.  71.884*)  wurde  eine  AenderuDg  der  bisher  üblich 
^weseoenArt  der  Berichterstattung^  Über  die  Taub- 
stammen.  Blinden,  Irrsinnigen  und  Cretins  ange- 
ordnet nnd  swar  nicht  allein  in  der  Absichti  um 
genauere  y  den  thataächlichen  Verhältnissen  ent- 
sprechende statistische  Daten  zu  erlangen,  sondern 
in  erjter  Reihe  um  eine  bessere  Ueberwachung  der 
Pflege  der  Bresthaften,  zu  welcher  zunächst  die 
Stidt-  und  Diatrictsärzte  im  Grunde  der  Bestim- 
Bmngen  des  §  8  der  Dienstinstruction  yerpflichtet 
iindy  za  ermöglichen. 

Die  auf  Grund  dieses  Erlasses  gelieferten 
Operate  haben  leider  in  den  seltensten  Fällen  ganz 
e&tsprochen.  —  In  einigen  werden  wichtige  An- 
gaben theila  ganz  yermisst,  theils  waren  sie  der 
Art,  dass  der  Mangel  einer  thatsächlichen  Grund- 
lage gar  deutlich    und  augenscheinlich  hervortrat. 

IHese  bedauerliche  Thatsache  lässt  sich  aller- 
4bg8,  aber  auch  nur  theilweise  aus  dem  Umstände 
erklären,  dass  die  Aenderung  in  dem  Vorgänge  der 
bezüglichen  Berichterstattung  mitten  im  Jahre  er- 
folgt ist,  und  dass  umfangreiche  Erhebungen  zu 
diesem  Zwecke  in  relativ  kurzer  Zeit  nothwendig 
waren. 


•   8.  Jubrg,  1893  d.  Bl.,  Seite  256 


Um  für  die  künftige  Berichterstattung  über 
die  Gebrechlichen  eine  vollkommen  sichere  Grund> 
läge  zu  erlangen,  haben  der  Herr  k.  k.  Bezirks- 
hauptmann die  Bezirksvertretungen  und  die  Bürger- 
meister der  selbstständigen  Sanitätsgemeinden  zu 
ersuchen,  den  sämmtlichen  Stadt-  und  Districtsärzten 
die  Bestimmungen  des  oben  citirten  Statthalterei- 
Erl.  vom  6.  Juni  v.  J.,  Z.  71.884,  zur  Beachtung  in 
Erinnerung  zu  bringen  und  den  1.  f.  Bezirksarzt 
mit  allem  Nachdrucke  zu  verhalten,  die 
Special- Ausweise  der  Stadt-  und  Districtsärzte  vor 
der  Aufnahme  in  das  Bezirkssummarium  be- 
züglich ihrer  Verlässlichkeit  und  vorschriftsmässigen 
Verfassung  einer  eingehenden  Prüfung 
zu  unterziehen  und  dies  um  so  sicherer,  als 
sonst  das  Bezirkssummarium  zur  Umarbeitung  zu- 
rückgestellt werden  wird. 

Der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  haben 
ferner  sich  persönlich  zu  überzeugen, 
ob  der  1.  f.  Amtsarzt  der  Bestimmung  des  oben- 
citirten  Statth.-Erl.  vom  6.  Juni  v.  J.,  Z.  71.884, 
durch  die  Anlage  eines  Grundbuches  über  das 
Sanitätspersonale  und  über  die  Bresthaften,  deren 
verlässlicbe  Evidenzhaltung  nunmehr  seine  ernste 
Sorge  sein  wird,  bereits  entsprochen  hat  und  haben 
der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  über  diesen  Um- 
stand längstens  bis  zum  31.  Jänner  1.  J.  auf 
Grund  der  eigenen  Wahrnehmung  an- 
her  zu  berichten. 

Der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  werden 
femer  aufgefordert,  dafür  zu  sorgen,  dass  die  sicher- 
gestellten Bresthaften  seitens  der  betreffenden  Ge- 
meinden thunlichst  berücksichtigt  und  entsprechend 
verpflegt  werden.   Sowohl  die  Stadt-  und  Districts- 
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ärzte,  insbesoDdere  aber  der  1.  f.  Amtsarzt  sind  zu 
verpflichten,  anlftsslich  ihrer  Dienstreisen  sich  die 
Ueberzeugang  za  verschaffen,  dass  diesen  Bedane- 
ningswürdigen  die  ndthige  Pflege  za  theil  werde.  — 
In  allen  den  Fällen ,  wo  eine  Gemeinde  es  unter - 
lässt,  ihren  diesbezüglichen  Verpflichtungen  nach* 
zukommen,  haben  der  Herr  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mann, eventuell  im  Einvernehmen  mit  dem  Bezirks- 
ausschua^e,  das  Nothwendige  ungesäumt  zu 
veranlassen. 

Der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  werden  femer 
aufgefordert,  dem  1.  f.  Bezirksarzte  die  Bestim- 
mungen des  Statth.-Erlasses  vom  19.  Jänner  1893, 
Z.  6566,  zur  genauen  Darnachachtung  in  Erinne- 
rung zu  bringen. 

Die  sehr  bedeutenden  Abweichungen,  welche 
in  den  Summarien  über  die  Todesarten  und  die 
Yolksbewegungstabellen  auffallen  und  besonders  in 
den  un verlässlichen  Zahlen  sowohl  der  ersteren 
und  namentlich  in  den  ganz  mangelhaften  Jahres- 
ausweisen über  die  Infectionskrankheiten  ihre  Er- 
klärung finden,  liefern,  selbst  wenn  davon  gänzlich 
abgesehen  wird,  dass  sie  die  Brauchbarkeit  dieser 
Daten  zu  statistischen  Zwecken  beeinträchtigen, 
den  Beweis,  dass  die  Anzeigepflicht  bei  infectiösen 
Krankheitsformen  unverlässlich  und  nicht  im  Sinne 
des  h.  Min.-Erl.  vom  13.  Dec.  1888,  Z.  20.604,*) 
(mitgetheilt  mit  Statth.-Erl.  vom  20.  Dec.  1888, 
Z.  117.065)  gehandhabt  wird,  dass  überhaupt  An- 
zeigen über  constatirte  Todesfalle  in  Folge  von 
Infectionskrankheiten  weder  zur  regelmässigen 
dortämtlichen  Anzeige  von  den  zuständigen  Todten- 
beschauern,  noch  zur  nachträglichen  Eintragung 
in  die  Ziffernausweise  über  Infectionski*anke  ge- 
langen, noch  endlich  zur  Grundlage  von  noth- 
wendigen  Präventivvorkehrungen  überall  verwendet 
werden. 

Der  Ergänzungsbericht  R.  hat  eine  gar  ver- 
schiedene Bearbeitung  seitens  der  1.  f.  Amtsärzte 
bisher  erfahren  und  in  Folge  dessen  war  einerseits 
die  Zusammenstellung  des  Landessanitätsberichtes 
sehr  erschwert,  anderseits  konnten  Ergänzungsbe- 
richte, die  mit  Fleiss  und  Fachkenntniss  verfasst 
waren,  wegen  Mangels  an  gleichartigen  Beobach- 
tungen und  Wahrnehmungen  nicht  die  wünschens- 
werthe  Verwerthung  finden. 

Um  einen  gleichmässigen  Vorgang  bei  Ver- 
fassung des  Ergänzungsberichtes  R.  zu  ermöglichen, 
haben  der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  den  1.  f. 
Bezirksarzt  anzuweisen,  bei  Verfassung  dieses  Be- 
richtes den  Inhalt  des  demnächst  im  Drucke  er- 
scheinenden Berichtes  des  k.  k.  böhmischen  Landes' 

•)  Siehe  Jahr?.  1889  d.  Bl.,   S.  5. 


Sanitätsrathes  für  das  J.  1892  zu  berücksichtigen, 
darnach  die  einzelnen  Ziffernausweise  und  Berichts- 
gegenstände zu  ordnen  und  insbesondere  die  be- 
deutenden Differenzen  in  den  Daten  über  die  in 
Evidenz  gefiihrten  Infectionskranken  und  den  aus- 
gewiesenen Todesfallen  nach  den  Berichten  über 
Todesarten  genau  aufzuklären  und  die  dortigen 
Massnahmen  zur  Abstellung  nachgewiesener  Mängel 
bekannt  zu  geben.  In  dem  Ergänzungsberichte 
sind  femer  nachstehende  Absätze  mit  entsprechen- 
der Sorgfalt  zu  behandeln: 

1.  Volksbewegung.  —  2.  Todesarten.  —  3.  Epi" 
demien    und    sporadische  Infectionskrankheiten.  — 

4.  Gewerbehjgiene    und    Gewerbekrankheiten.    — 

5.  Sanitätspersonale.  —  6.  Krankenanstalten,  öffent- 
liche und  private.  —  7.  Irrsinnige.  —  8.  Cretins.  — 
9.  Taubstumme.  —  10.  Blinde  —  11.  Findlinge. — 
12.  Schulhygiene.  —  13.  Hygienische  Verhältnisse 
des  Bezirkes  im  Allgemeinen,  mit  Berücksichtigung 
der  dem  selbststäudigen  und  übertragenen  Wirkungs- 
kreise der  Gemeinden  zugewiesenen  Agenda  im 
Sinne  der  §§  3  und  4  des  Reichssanitätsgesetzes 
vom  30.  April  1870,  R.-G.-B1.  Nr.  68.  —  14.  Fort- 
schritte der  As^anirung  in  den  Gemeinden. 

Die  Morbilitäts-  und  Mortalitäts Verhältnisse  in 
allen  selbstständigen  Sanitätsgemeinden  des  Bezirkes 
sind  besonders  auszuweisen  und  als  Grundlage  die 
diesbezüglichen  Nachweisungen  der  bestellten  Ge- 
meindeärzte zu  benützen  über  Todesfälle  im  All- 
gemeinen und  über  Kindersterblichkeit  und  vorge- 
kommene Infectionserkrankungen,  sowie  die  Sterbe- 
fälle in  Folge  derselben.  Bei  den  Ausweisen 
über  die  Bresthaften  sind  die  in  solchen  Städten 
ausgewiesenen  Summen  besonders  ersiclitlich  zn 
machen. 

Schliesslich  wird  die  Erwartung  ausgesprochen, 
dass  die  in  staatlicher  und  in  der  Gemeindege- 
sundheitspflege bestellten  Sanitätsorgane,  eingedenk 
des  Umstandes,  dass  ihre  thatkräftige  Mitwirkung 
in  humanitärer  und  wissenschaftlicher  Beziehung 
das  entsprechendste  Mittel  ist,  das  eigdne  -und 
das  Ansehen  des  Standes  nach  allen  Seiten  hin  zu 
heben,  bestrebt  sein  werden,  mit  Pflichttreue  und 
Verlässlichkeit  diese  Grundzüge  für  die  wissen- 
schaftliche Berichterstattung  in  Sanitätsangelegen- 
heiten festzuhalten. 

Zu  diesem  Zwecke  wurde  unter  Einem  der  h. 
Landeflausschuss  um  die  gleichzeitige  Veranlassung 
ersucht,  dass  die  bei  den  selbstständigen  Sanitäts- 
gemeinden bestellten  Gemeindeärzte  ihre  Berichte 
über  die  localen  Volksbewegungs-  und  Sanitats- 
verhältnisse, über  die  Gebrechlichen  etc.  während 
des  Monates  März  an  die  politische  Behörde  im 
Wege  der  zuständigen  Orts  beb  örde  leiten.    ^^^ 
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Bericht  Über  die  Abdominaltyphus-Epidemie  in  Prag. 

(Aus  dem  Gutachten  des  k.  k.  Landes-Sanitatsrathes  in  Böhmen.) 

Im  Laufe  des  Monates  Januar  1894  begann  der  in  Prag  endemische  Unterleibs- 
typhus eine  grössere  Ausdehnung  zu  gewinnen  und  damit  einen  epidemischen  Charakter 
anzonehmen. 

Nach  den  auf  Grund  der  Anzeigepflicht  zusammengestellten  officiellen  Berichten  des 
Stadtphysikates  sind  in  den  7  Stadttheilen  vom  21.  Januar  bis  Ende  Februar,  an  welchem 
Tage  das  vorliegende  Referat  abgefasst  wurde,  mit  Nachträgen  bis  Ende  Februar  300 
Fälle  von  Unterleibstyphus  zur  Anzeige  gekommen.  Die  Anzeige  erfolgte  in  folgender  Weise: 

21.;i.-.27/l.  28.  1.— 3./2.    4./2.-10./2.   11./2.-17./2.  18./2.— 24./2.  2Ö./2.-26./2.   21./l.-26./2.incl. 
Staduhefle  Erkrankungsfälle 


I.   7 

13 

8 

12 

25 

7 

72 

II.  a  4 

11 

9 

9 

14 

3 

50 

IIb  1 

2 

3 

9 

13 

3 

31 

in.    - 

0 

2 

4 

9 

— 

20 

K. 

4 

7 

4 

1 

19 

V.   5 

6 

3 

5 

6 

3 

28 

VI.   1 

2 

— 

— 

3 

VII.   1 

4 

7 

18 

36 

11 

77 

Zus.  19 

43 

36 

64 

110 

28 

300 
12 
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Die  Fälle  aus  den  Vororten  und  die  Ortsfremden  haben  in  den  ersten  Wochen  nur 
eine  sehr  geringe  Zahl  betragen,  so  dass  man  sagen  kann«  dass  der  Beginn  der  Epidemie 
in  der  Stadt  selbst  stattgefunden  hat;  da  man  annehmen  muss,  dass  amtliche  Fälle  erst 
einige  Zeit  nach  ihrem  Bestehen  zur  Diagnose  und  damit  zur  Anzeige  gelangt  sind,  so 
ist  der  Beginn  der  Fälle  im  Mittel  um  etwa  eine  Woche  früher  zu  datiren.  Da  ferner 
eine  gewisse  Incubationsfrist  angenommen  werden  muss,  so  ist  der  Beginn  der  infection 
auf  etwa  3  Wochen  vor  erfolgter  Anzeige  zurückzusetzen. 

In  Beziehung  auf  das  Geschlecht  scheint  das  Verhällniss  der  erkrankten  Männer  zu 
jenem  der  Weiber  etwa  3 : 2  sich  herauszustellen ;  in  Beziehung  auf  das  Alter  ist  die 
Zeit  vom  etwa  18.  bis  zum  30.  Lebensjahre  am  stärksten  vertreten. 

In  Beziehung  auf  die  Beschäftigung  überwiegen  bei  weitem  Dienstboten,  Taglöhner 
und  gewerbliche  Hilfsarbeiter.  Doch  kann  man  bisher  nicht  behaupten,  dass  mit  Ausnahme 
der  Dienstboten  irgend  eine  gewerbliche  Kategorie  in  besonders  hervorragender  Weise  ver- 
treten sei.  Unterstandslose  sind  nur  ganz  ausnahmsweise  vorhanden. 

Die  zur  Behandlung  Gekommenen  weisen  im  Allgemeinen  einen  guten  Ernährungs- 
zustand auf  und  sind  nicht  arbeitslos  gewesen. 

Der  Ort  der  Erkrankung  lässt  sich  nur  bei  den  Dienstboten  mit  einiger  Sicherheit 
bestimmen,  bei  den  Uebrigen  aus  dem  Grunde  nicht,  weil  viele  derselben  an  einer  von 
ihrer  Wohnung  entfernten  Oertlichkeit  in  Arbeit  stehen  und  deshalb  verschiedene  Möglich- 
keiten bezüglich  der  Oertlichkeit,  an  welcher  die  Krankheit  erworben  worden  ist,  vorhegen. 
Doch  fallt  es  auf,  dass  die  überwiegende  Anzahl  der  Erkrankungen  auch  unter  Berück- 
sichtigung der  Bevölkerungsverhältnisse  der  einzelnen  Stadttheile  im  VII.  Siadttheil  (Bubna- 
Holleschowitz)  (77),  dem  zunächst  auf  der  Altstadt  (72)  und  auf  der  Josefstadt  (28)  statt- 
gefunden hat,  während  die  Ziffern  für  die  obere  und  untere  Neustadt  (50)  und  (31)  in 
Anbetracht  der  stärkeren  Bevölkerung  dieser  beiden  Stadttheile  in  ihrer  Bedeutung  nicht 
»0  hoch  zu  veranschlagen  sind. 

In  mehreren  Fällen,  und  zwar  in  25  sind  aus  einem  Hause  mehr  als  1  Fall  angezeigt, 
darunter  dreimal  je  3  und  dreimal  je  4,  so  dass  von  Hausepidemien  gesprochen  werden  kann. 

Von  diesen  entfallen  dreimal  je  4,  einmal  3  und  neunmal  2  auf  je  ein  Haus  im 
VII.  Stadttheil  (Bubna-Holleschowitz).  Dieser  ist  demnach  als  der  stärkst  angegriffene 
anzusehen. 

Die  überwiegende  Mehrzahl  der  Fälle  dieses  Stadttheiles  ist  wiederum  in  den  auf 
dem  Belvedere  gelegenen  neuen  Häusern  desselben  zur  Beobachtung  gekommen. 

Anfangs  vom  21.  Januar  bis  3.  Februar  hatte  die  Epidemie  die  stärkste  Ausbreitung 
in  der  Altstadt  und  der  an  sie  anstossenden  Josefstadt.  Vom  4.  Februar  ab  dagegen  sind 
relativ  die  meisten  Fälle  in  Bubna-Holleschowitz  vorgekommen. 

Dem  Verlaufe  nach  sind  die  Fälle  bisher  in  der  Hauptsache  als  mittelschwere 
anzusehen.  Solche,  welche  innerhalb  der  ersten  Krankheitswoche  zur  Beobachtung  ge- 
kommen sind,  verliefen  gewöhnlich  günstig.  Die  besonders  schweren  und  zum  Theil  töd(- 
lichen  Fälle  waren  zumeist  erst  in  späterer  Zeit  nach  der  Erkrankung  zur  ärztlichen 
Pflege   gekommen. 

lieber  die  Mortalität  lässt  sich  bisher  noch  kein  Urtheil  abgeben,  weil  sich  die 
Mehrzahl  der  schweren  Fälle  noch  in  der  Behandlung  befindet. 

Bei  dieser  Sachlage  erschien  es  geboten,  den  muthmasslichen  Ursachen  der  raschen 
Ausbreitung  der  Epidemie  nachzugehen,  um  daraus  Winke  für  etwa  einzuleitende  Gegen- 
massregeln zu  entnehmen. 

Vor  Allem  muss  constatirt  werden,  dass  der  Unterleibstyphus  in  Prag  schon  ende- 
misch ist  und  dass  die  mittlere  Zahl  der  bekannt  werdenden  Fälle  nach  den  eingehenden 
Untersuchungen    des    Stadtphysikus  Dr.  Zahor  jährlich  durchschnittlich  400 — 500  beträgt. 

Wie  schon  in  einer  früheren  epidemiologischen  Untersuchung  über  den  Unterleibs- 
typhus   in  Prag    im  Jahre    1878  *)    ausgesprochen    worden   ist,  hat  der  Typhus  in  dieser 

*)  Untersuchungen  Über  den  Abdominal-  und  Flecktyphus  in  Prag  von  Professor  Alfred  Pfibmm 
und  Dr.  M.  Popper;  Leipzig,  J.  B.  Hirschfeld,  1878,  Beilage  XXII. 
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Stadt  in  der  Regel  im  Winter  und  Frühling  das  Maximum,  dagegen  zu  Ende  des  Som- 
mers und  zu  Anfang  des  Herbstes  das  Minimum.  So  sind  nach  den  Aufzeichnungen  des 
städtischen  Physikates  in  den  Jahren  1890  bis  1893  die  angezeigten  Typhen  in  folgender 
Weise  Tertheilt  gewesen.  Die  beiliegenden  Tabellen  Beilage  I  bis  XI  bringen  die  Morbidität 
und  Mortalität  an  Typhus  in  den  Jahren  1883  bis  1893.  Es  entfallen  auf  den  Monat 
Krank  hei  ts  falle  : 

1883  1884  1885  1886  1887  1888  1889  1890  1891  1892  1893  1894 
Jänner     .       105      37       56       19       28       48       50       18       26       66       73       68 


Febniar  . 

88 

23 

30 

17 

40 

38 

116 

22 

33 

28 

55 

262 

März 

69 

31 

41 

35 

37 

29 

67 

41 

101 

35 

34 

April 

44 

32 

29 

195 

21 

30 

51 

62 

61 

44 

41 

Mai 

55 

74 

34 

100 

31 

20 

43 

55 

53 

39 

36 

Juni 

29 

54 

31 

59 

38 

20 

45 

37 

82 

38 

28 

JdU 

38 

30 

53 

73 

31 

25 

90 

61 

76 

43 

59 

August  . 

44 

34 

34 

44 

30 

21 

38 

41 

34 

60 

42 



September 

31 

40 

10 

19 

15 

24 

45 

56 

29 

70 

38 

Oetobcr  . 

35 

30 

22 

12 

14 

49 

64 

73 

34 

30 

44 

NoTember 

27 

16 

7 

30 

30 

16 

53 

34 

28 

25 

28 

December 

29 

18 

10 

59 

30 

28 

29 

81 

61 

49 

43 



Zusammen    594*)  419^  3572)  662^)  345^)  34b^)  691^)  581^)  618^)  527^)  521^) 

Die  Steigerung  der  Anzahl  der  Fälle  im  Monate  Jänner  und  Februar,  von  denen 
der  letztere  nach  den  Ausweisen  bis  26.  etwa  250  Fälle  gebracht  hat,  ist  demnach  als 
eine  wenn  auch  sehr  erhebliche  Zunahme  der  gewöhnlich  in  die  ersten  Jahresmonate 
faulenden  Steigerung  der  Typhusmorbidität  aufzufassen.  Immerhin  muss  diese  Zunahme, 
weiche  im  Monate  Februar  fast  das  Achtfache  der  gewöhnlichen  Zahl  betragen  hat,  als 
sehr  bedenklich  bezeichnet  werden. 

Die  Ursachen  des  Typhus  in  Prag  sind  schon  vielfach  Gegenstand  eingehender  Er- 
örterangen  gewesen,  so  in  der  schon  erwähnten  Arbeit  des  Referenten  und  in  den  Berichten 
des  stadtischen  Physikates. 

Uebrigens  existiren  Epidemieberichte  bereits  aus  den  Jahren  1829 — 1830,1834  —  1835, 
1836,  1839  u.  s.  w. 

Im  gegenwärtigen  Falle  wird  man  bei  der  Art  der  Ausbreitung  der  Epidemie  über 
die  verschiedenen  Stadttheile  allgemeine  und  locale  Hilfsursachen    zu  unterscheiden  haben. 

Bei  dem  Umstände,  dass  der  Typhus  in  Prag  in  sehr  bedeutendem  Masse  endemisch 
vorkommt  (500  Fälle  jährlich),  wäre  es  aussichtslos,  für  den  gegenwärtigen  Fall  etwa  eine 
Untersuchung  nach  der  Einschleppung  des  Typhusbacillus  vorzunehmen.  Er  ist  eben  jederzeit 
in  Prag  vorhanden. 

Die  in  der  letzten  Zeit  in  ausgebreitetem  Massstabe  vorgenommene  hacferiologische 
VnUrsuehtmg  des  Trink-  und  Ntdzwassers  hat  bisher  nur  in  einem  Falle  Bacillus  Typhi 
and  auch  da  nur  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  ergeben.  Prüft  man  zunächst  jene  Mo- 
mente,  welche  allen  Stadttheilen  gemeinsam  sind  und  zu  der  Entstehung  des  Abdominal- 
typhus in  Beziehung  gebracht  werden,  so  kann  man  als  solche  zunächst  die  atmosphä- 
rischen Einflüsse,  den  Stand  des  Fluss-  und  Grundwassers,  die  Art  der  Wasserversorgung, 


*)  Bericht  über  die  Sanitätsyerhältnisse  und  Über  die  Thätigkeit  des  Stadtphysikates  in  Prag  1883. 

I)  ohne  Ortsfremde  279 

5)     ,  .299 

3)    »  .  624 

*)    >  .308 

^)  ohne  Ortsfremde,  also  bereits  corrigirt. 
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die   Beschaffenheit   der   Nahrungs-   und  Genussmittel,    die    socialen    und   insbesondere  die 
Erwerbsverhältnisse  der  Bevölkerung  im  Allgemeinen  ins  Auge   fassen. 

Hiebei  ist  zu  bemerken,  dass  bei  der  Berücksichtigung  der  Zahl  der  Typhusfälle 
Fehlerquellen  nicht  ausgeschlossen  »ind. 

Zur  Zeit  einer  herrschenden  Epidemie  wird  erfahrungsgemäss  die  Anzeigepflicbt 
gewissenhafter  ausgeübt  und  beaufsichtigt  als  zu  anderen  Zeiten,  so  dass  man  vermuthen 
kann,  dass  in  Epidemiezeiten  fast  alle  Fälle  zur  Anzeige  gelangen,  in  ruhigeren  Zeiten 
dagegen  nicht  wenige  verschwiegen   werden. 

Dieser  Fehler  findet  indessen  eine  theilweise  Correctur  durch  die  Berücksichtigung 
der  Mortalität.  Bei  der  Verwerthung  der  letzteren  ist  aber  zu  berücksichtigen,  dass  der  Tod 
an  Typhus  in  der  Regel  erst  in  der  dritten  Woche  oder  jenseits  derselben  erfolgt,  so  dass 
die  einer  bestimmten  Morbiditätsepoche  entsprechende  Mortalität  erst  in  dem  nächstfolgenden 
Zeitabschnitt  zur  Wahrnehmung  gelangt^  so  dass  die  zusammengehörigen  Morbiditäts-  und 
Mortalitätscurven  nicht  coincidiren,  sondern  um  etwa  14  Tage  der  Zeit  nach  differiren. 

Unter  Berücksichtigung  dieses  Umstandes  lässt  sich  sagen,  dass  die  Lufttemperatur, 
die  für  die  etwaigen  Wirkungen  der  Bodengase  wichtige  Luftdruckschwankung  keine 
deutliche  Beziehung  zu  dem  Aufflackern  des  Typhus  zeigt.  Dagegen  ist  eine  solche  zwischen 
der  Senkung  des  Wasserstandes  des  Moldauflusses,  also  des  Wasserreichthuras  desselben 
und  der  Typhusausbreitung  nicht  zu  verkennen. 

Es  hat  sich  nämlich  bereits  wiederholt  in  Prag  die  Beobachtung  herausgestellt,  dass 
ein  starkes  Absinken  des  Moldamvasserstandes  von  einer  grösseren  Ausbreitung  des  Typhus 
gefolgt  war,  besonders  wenn  sehr  bedeutende  Inundationen  vorausgegangen  waren. 

Im  gegenwärtigen  Falle  nun  ist  der  Wasserstand,  wie  aus  den  beifolgenden  Tabellen 
erhellt,  durch  viele  Monate  ein  ganz  ausserordentlich  niedriger  gewesen,  so  dass  ganze 
Strecken  des  Flusses,  besonders  in  der  Nähe  von  Bubna-Hollesehowitz,  also  unterhalb  des 
untersten  Wehres  der  Moldau,  so  trocken  lagen,  dass  der  breite  FIuss  fast  trockenen  Fusses 
durchwatet  werden  konnte. 

Die  Coincidenz  dieses  Verhältnisses  mit  dem  Auftreten  einer  um  einige  Zeit  nach- 
folgenden Typhusepidemie  scheint  keine  zufällige  zu  sein,  weil  das  Verhalten  des  Flusses 
in  hohem  Masse  geeignet  ist,  die  gesundheitlichen  Verhältnisse  zu  beeinflussen.  Im  ganzen 
Wnchbüde  der  Stadt-  münden  sämmtiicke  Unrathscanäle  in  das  Flussbett,  bei  mittlerem  Wasser- 
stande unter  das  Niveau  des  letzteren,  bei  niedrigem   Wasserstande  dagegen  fast  frei. 

Man  kann  sich  vorstellen,  welche  enorme  Menge  von  schädlichen  Stoffen  damit  dem 
FIuss  zugeführt  wird.  Es  sind  eben  alle  Dejecte  von  etwa  200.000  Bewohnern  *),  weil  die 
Abfallwässer  und  Dejecte  von  etwa  80.000  Menschen  durch  den  Weinberger  Canal,  jene 
von  20.000  von  Karolinenthal  auf  anderem  Wege  und  an  anderer  Stelle  in  den  Fiuss 
gelangen . 

Nun  befindet  sich  das  Schöpfwerk  für  einen  grossen  Theil  der  Nutz  Wasserleitung 
unterhalb  der  Franz  Josefs-Brücke  am  rechten  Ufer  der  Moldau  an  einer  Stelle,  wo  diese 
bereits  fast  dUe  Unrathscanäle  der  Stadt  aufgenommen  hat. 

Zwar  sind  für  dieses  Wasserwerk  Filterbrunnen  angelegt,  aber  diese  bieten  bei  sehr 
niedrigem  Wasserstande,  wie  commissionell  erhoben  worden  ist,  so  wenig  Wasser,  dass 
direct  ungereinigtes  Flusswasser  in  die  Nutzwasserleitung  aufgenommen  worden  ist. 


*)  Bei  einer  Gesammtzahl  von  etwa  310.000  Einwohnern  in  Prag  und  dessen  Vororten. 

(Schluss  folgt.) 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Kutdnueltiiiig    der    k.    k.    Landes- 

Tt^ltmng  fOr  Krain  Tom  17.  JSnner 

1891,  Z.  991  (L.  Gt.  Bl.  Nr.  6). 

beircfl<Nid  die  'VerpfUelitiiMir  ■<■■'  ErniaUuiiff 
der  AbbcIs«  Ober  das  Aoftreten  aBsteckender 

AlLlietteii. 


Der  Wexterverbreitang  ansteckender  Krank- 
htHen  kann  nar  dann  mit  Erfolg  entgegengetreten 
«öden,  wenn  die  sor  Handhabung  der  SanitSts- 
poKzei  bemfenen  Behörden  nnd  Organe  von  dem 
Aofoeten  solcher  Krankheiten  rechtzeitig  Kennt- 
nis erlangen,  weil  es  nur  dann  möglich  ist,  der- 
artige Krankheiten  im  Keime  zu  unterdrücken  und 
eine  Venchleppang  derselben  zn  yerhüten. 

Um  die  in  yerschiedenen  Erlässen  der 
landesregienmg  und  der  politischen  Behörden 
enter  Instanz  bereits  zum  Ausdrucke  gebrachte 
Verpfliehtang  zur  Anzeige  über  das  Auftreten 
Bolcher  Krankheiten  einheitlich  zu  regeln,  wird 
Terofdnet,  wie  folg^: 

§  1. 
Beieiinini^  der  Krankheiten,  deren  Auftreten 
znr  Anzeige  verpflichtet. 

Als  Krankheiten,  welche  yermöge  der  An- 
steckungsgefahr die  Anzeigepflicht  begründen,  sind 
iblg«ade  zu  betrachten: 

1.  Cholera. 

2.  Ruhr. 

3.  Unterleibstyphus, 
i.  Flecktyphus. 

5.  Genickstarre  (meningitis  cerebrospinalis). 

6.  Blattern. 

7.  Scharlach. 

8.  Masern. 

9.  BothehL 

10.  Epidemischer  Frieselausschlag  (Miliaria). 

11.  Diphtheritis. 

12.  HSatige  BrSnne. 

13.  Keuchhusten. 

U.  Gontagiöse    sogen,    ägyptische    Augenent- 
tfndang  (Trachom). 

lö.  Die  durch  Uebertragen  von  Thieren  auf 
^^«oschen  entstandenen  Krankheiten  als  Wuth, 
Botz  and  Milzbrand. 

§  2. 
biudt  der  Anzeige  nnd  an  wen  dieselbe  zn 

erstatten  ist. 

Jeder  Fall  einer  Erkrankung  an  einer  der  im 
§  1  benannten  Krankheiten   ist    ungesäumt   dem 


Gemeindevorsteher  jener  Gemeinde,  in  deren  Ge- 
biete der  Krankheitsfall  sich  ergeben  hat,  mündlich 
oder  schriftlich  unter  Bezeichnung  des  Hauses,  in 
welchem  sich  der  Kranke  befindet,  und  unter  An- 
gabe des  Namens  und  Alters  des  Erkrankten  znr 
Kenntniss  zu  bringen. 

In  der  Landeshauptstadt  Laibach  ist  diese 
Anzeige  an  den  Stadtmagistrat  zu  erstatten. 

§3. 
Personen,  welche  znr  Anzeige  verpflichtet  sind. 

1.  Die  im  §  2  erwähnte  Anzeige  obliegt  in 
erster  Linie: 

a)  dem  Familien-Oberhaupte  hinsichtlich  aller  zu 
seiner  Familie  gehörigen  Personen; 

b)  dem  Dienstgeber  oder  dessen  Stellvertreter 
(Verwalter,  Maier,  Wirthschafter  u.  s.  w.) 
hinsichtlich  aller  seiner  Dienstboten; 

c)  jedem  Wohnungsinhaber  hinsichtlich  aller 
Wohnungsgenossen  und  insbesondere  hin- 
sichtlich der  Afterparteien  und  sogen.  Bett- 
geher ; 

d)  in  Gast-  und  Einkehrhänsem  dem  Concessions- 
inhaber ,  beziehungsweise  seinem  behördlich 
genehmigten  Pächter  oder  dessen  Stellver- 
treter. 

2.  Ausserdem  sind  zur  Erstattung  der  Anzeige 
nachbezeichnete  Personen  verpflichtet,  wenn  sie  in 
Ausübung  ihres  Berufes  von  einem  der  im  §  1 
bezeichneten  Krankheitsfälle  Kenntniss  erlangen 
und  dieser  Fall  von  den  in  erster  Linie  znr  An- 
zeige verpflichteten  Personen  verheimlicht  oder 
aus  Nachlässigkeit  oder  Unkenntniss  nicht  zur 
Anzeige  gebracht  wurde: 

a)  die  Aerzte,  Wundärzte,  Hebammen  und  Todteu- 
beschaner; 

b)  die  Ortsseelsorger; 

c)  die  öffentlichen  Lehrer  nnd  Lehrerinnen. 

Obliegenheiten  der  Oitsbehönlc. 

Der  Gemeindevorsteher  hat  über  die  ihm  nach 
§  2  zukommenden  Anzeigen  sogleich  die  zur  Ver- 
hinderung der  Weiterverbreitung  erforderlichen 
sanitätspolizeilichen  Massregeln  (Isolirung,  Desin- 
fection  etc.)  eventuell  unter  Zuziehung  des  Districts- 
arztes  zu  treffen  und  den  Erkrankungsfall,  sowie 
das  hierüber  Veranlasste  der  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft anzuzeigen. 

Handelt  es  sich  um  die  Erkrankung  schul- 
besuchender Kinder,  so  ist  sogleich  auch  die  Schul- 
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leitang^  (Schaldirection)  zu.  benachrichtigen,  damit 
diese  in  die  Lage  komme,  Kinder  aus  inficirten 
Häusern  vom  Schulbesuche  fernezuhalten. 

In  der  Landeshauptstadt  Laibach  obliegt  es 
dem  Stadtmagistrate,  die  nothwendigen  sanitäts- 
polizeilichen  Vorkehrungen  zu  treffen  und  die 
Schulleitungen  (Schuldirectionea)  entsprechend  zu 
verständigen. 

Hinsichtlich  der  Anzeige  an  die  Landes- 
regierung bestehen  die  besonderen  Vorschriften. 

§5. 

Telegraphisehe  Anzeige  des  ersten 
Cholcrafalles. 

Bei  dem  ersten  sich  in  einer  Gemeinde  er- 
gebenden Cholera-  oder  Choleraverdachtsfalle  oder 
bei  dem  Wiederausbruche  der  bereits  erloschenen 
Seuche  hat  der  Gemeindevorsteher  die  sogleiche 
Anzeige  an  die  politische  BezirksbehOrde  im  tele- 
graphischen Wege  oder  durch  einen  Expressboten 
zu  erstatten. 

In  der  Landeshauptstadt  Laibach  obliegt  es 
dem  Stadtmagistrate  Laibach,  jeden  ersten  Cholera- 
oder Choleraverdachtsfall  sogleich  an  die  Landes- 
regierung zur  Anzeige  zu  bringen. 

§6. 
Strafbestinimnngen. 

Uebertretungen  der  §§  2  und  3  dieser  Ver- 
ordnungen werden  durch  die  politischen  Behörden 
nach  der  Miiiisterial- Verordnung  vom  30.  Septem- 
ber 1857,  R.  G.  Bl.  Nr.  198,  geahndet. 

§  7. 

Mitwirkung  der  politischen  uiiil  Polizeibeamten 

luid  der  k.  k.  Gendarnieiie. 

Die  Mitwirkung  der  politischen  und  Polizei- 
beamten, sowie  der  k.  k.  Gendarmerie  ist  durch 
die  bezüglichen  Dienstesvorschriften  geregelt. 


Erlass  der  k.  k.  Landesregierung  in 
Krain    Yom  24.  Februar  1894, 

Z.  2860, 

an  alle  politischen  Unterbehörden, 

b«tr«flneiid  das  Vorgrelien  beim  AofftreteM  to  n 
InfecUoiisiLrankhelteB. 

In  Nummer  6  des  L.  G.  Bl.  pro  1894  ist  die 
Regierungs-Kundmachnng  vom  17.  J&nner  1894, 
Z.  991,  betr.  die  Verpflichtung  zur  Erstattung  der 
Anseige   Clber  das  Auftreten    ansteckender  Krank- 


heiten erschienen  und  auch  im  Amtsblatt  der  L»ai> 
bacher  Zeitung  veröffentlicht  worden. 

Indem  ich  die  k.  k (den 

Stadtmagistrat)  auf  den  Inhalt  dieser  Verordnung 
besonders  aufmerksam  mache,  verbinde  ich  damit 
den  Auftrag,  dieselbe  sofort  in  allen  Gemeinden 
in  der  Üblichen  Weise  verlautbaren  zu  lassen  und 
über  die  geschehene  Verlautbarung  die  Berichte 
der  Gemeindeämter  einzuholen.  Diese  Verlaut- 
barung ist  jedes  Jahr  wenigstens  einmal  e<i 
wiederholen,  bei  Auftreten  von  infectiOsen  Krank- 
heiten in  halbwegs  grösserer  Ausdehnung  aber  in 
der  betreffenden  Gemeinde  sofort  wieder  vorzu- 
nehmen. 

Gleichzeitig  sind  die  Pfarrämter  und  Schul- 
leitungen  auf  die  Verordnung  aufmerksam  sa 
machen,  und  ist  sich  deren  Mitwirkung  nach  Mass- 
gabe der  Bestimmungen  der  Verordnung  zu  ver- 
sichern. 

Bei  die.Hem  Anlasse  wird  die  Bezirkshaupt- 
mannschaft  angewiesen,  die  Districtsärzte  gegen- 
über dem  Auftreten  von  Infectionskrankheiten  xu 
intensiverer  Thätigkeit  heranzuziehen.  Sei  es,  dass 
die  Indolenz  der  Bevölkerung,  die  Passivität  der 
Gemeindevorsteher,  und  die  in  solchen  Dingen  ganz 
unzeitgemäss«  Sparsamkeit  der  Gemeinden  an  der 
ganz  unzureichenden  Action  gegenüber  den  In- 
fectionskrankheiten mit  Schuld  trägt,  indem  die 
Districtsärzte  aus  Scheu  vor  den  damit  verbundenen 
Kosten  von  den  Gemeinden  nicht  rechtzeitig  oder 
gar  nicht  an  die  bedrohten  Punkte  entsendet 
werden,  so  steht  es  doch  ausser  Zweifel,  dass  die 
Districtsärzte  den  ihnen  durch  die  Bestimmungpen 
der  §§  9  und  10  der  Dienstesinstruction  (L.  G.  Bl. 
1889,  8  b*)  vorgeschriebenen  Verpflichtungen  ent- 
weder gar  nicht  oder  nicht  in  wünschenswerthem 
Umfange  nachkommen. 

Es  ist  daher  Aufgabe  der  Bezirkshauptmann- 
achaft,  diesfalls  auf  die  Districtsärzte  einzuwirken, 
ihre  Thätigkeit  zu  überwachen,  vorkommende 
Pflichtvernachläs-sigungen  zu  rügen  oder  discipli- 
nariter  zu  behandeln  und  solche  Fälle  zur  hier- 
ortigen  Anzeige  zu  bringen. 

£s  kommen  auch  Fälle  vor,  dass  von  Seite 
der  Bezirkshauptmannschaft  zur  Erhebung  von  In- 
fectionskrankheiten sofort  der  Bezirksarzt  an  Ort 
und  Stelle  entsendet  wird,  während  es  doch  näher 
gelegen  wäre,  vorerst  sich  über  den  Stand  und 
den  Charakter  der  Krankheit  durch  den  D  rite- 
arzt  die  nöthige  Information  zu  verschaffen.  Es  ist 
damit  nicht  die  Absicht  ausgesprochen,  der  k.  k. 
Bezirkshanptmannschaft  bestimmte  Directiven  hin- 


•    S.  JahrR.  1889  d.  Bl. 
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nchtlich  des  eixuraschlagendeii  Vorganges  bei  zur 
knxeige  gelangten  sporadischen  InfectionsfElIen  zu 
eiiheilen,  da  es  ihrem  Ermessen  überlassen  bleiben 
moss,  was  in  einem  speciellen  Falle  zu  thnn  sei; 
m  soll  nur  angedeutet  werden,  dass  die  ThStigkeit 
der  Districtsfirzte  in  intensirerer  Weise  als  bisher 
heranzuziehen  ist. 

Aber  nicht  blos  um  die  Thätigkeit  der 
Districtsarzte  handelt  es  sich,  sondern  auch  um 
jene  der  SanitStsdistricts -Vertretungen.  Obschon 
denselben  nach  §  4,  3  des  Gesetzes  yom  24.  April 
1888,  L.  G.  Bl.  Nr.  12«)  die  Wahrnehmung  der 
gesundheitlichen  Interessen  obliegt,  ist  ron  dieser 
Seile  nur  in  den  seltensten  Fällen  eine  Initiative 
beim  Auftreten  von  Infectionskrankheiten  oder  zur 
Verbesserung  der  Gesundheitsverbältnisse  über- 
haupt zu  bemerken.  Dass  bei  bekannt  gewordenen 
Infectionsfallen  seitens  der  Gemeinde,  bezw.  der 
Senitatsdistricts- Vertretung  der  Districtsarzt  zur 
Erhebung,  mit  welcher  die  curative  Behandlung 
der  Kranken  leicht  zu  verbinden  wäre,  abgeordnet 
werden  wurde,  kommt  wohl  nur  ausserordentlich 
selten  vor  und  glauben  die  genannten  Factoien  mit 
Anzeigeerstattnng  der  Infectionsfälle   an  die  polit. 


Bezirk sbehOrde   bereits    allen  Verpflichtungen    ent- 
sprochen zu  haben. 

Die  Districtsärzte  werden  von  der  Bevölke- 
rung, den  Gemeinden  und  Sanitätsdistricts- Vertre- 
tungen in  erster  Linie  nur  als  Heilärzte  betrachtet, 
deren  Anwesenheit  in  der  Sanitätsgemeinde  die 
Beschaffung  ärztlicher  Hilfe  bequemer  und  billiger 
macht,  als  dies  vordem  der  Fall  war ;  darauf  aber, 
dass  sie  berufen  sind,  auch  die  öffentliche  Gesund- 
heit zu  Überwachen  und  durch  rechtzeitiges  und 
zielbewusstes  Eintreten  Gefahren  für  die  Gesammt- 
heit  und  den  Einzelnen  hintanzuhalten,  wird  kein 
oder  doch    entschieden    zu  wenig  Gewicht    gelegt. 

Es  wird  daher  Sache  der  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft sein,  in  diesen  angedeuteten  Richtungen 
Wandel  zu  schaffen  und  Mittel  zu  finden,  mittelst 
welcher  ohne  Beeinträchtigung  der  beim  Auftreten 
von  Infectionskrankheiten  hochwichtigen  Kaschheit 
der  Action  die  genannten  Factoren  zur  Mitwirkuncr 
wenigstens  in  Absicht  auf  die  Constatirung  und 
Anordnung  der  allernothwendigsten  Prohibitiv- 
massregeln  beim  ersten  Auftreten  sporadischer 
Fälle  von  Infectionskrankheiten  heranzuziehen 
wären. 


Vermischte  Nachrichten. 

Incnbationsdauer  bei  acuten  Infectionskrankheiten. 

Eine  von  der  Londoner  klinischen  Gesellschaft  gewählte  Commission  zur  Feststellung  der  Incu- 
bationsdauer  bei  acuten  Infectionskrankheiten,  wobei  hauptsächlich  die  während  der  letzten  15  Jahre 
gesammeUen  amtlichen  Berichte  als  Grundlage  dienten,  bezifferte  die  Incnbationsdauer  bei 

Diphtheritisanf  2 —  8,  am  häufigsten  2  Tage. 


Influenza 

Masern 

Parotitis 

Rubeola 

Scarlatina 

Typhus 

Variolois 


1 —  4,  meist  3  oder  4  Tage. 
8 — 10,  am  häufigsten  14  Tage. 

2 —  3,  meist  3  Wochen. 
2—  3,  Wochen, 

1—  8,  am  häufigsten  2—4  Tage. 

8—14,  bisweilen  23  Tage, 

9 — 14,  am  häufigsten  12  Tage. 


Die  Commission  zeigte,  dass  die  Diphtheritis  während  der  Incubationsperiode,  während  des  An- 
fallee  und  während  der  Reconvalescenzdauer  infective  Eigenschaften  besitzt,  dass  bei  Parotitis  und 
Rubeola  diese  Eigenschaften  schon  3 — 4  Tage  vor  dem  Auftreten  der  Krankheitserscheinungen  vor- 
handen sind,  indes»  bei  Masern  die  Ansteckungsfähigkeit  sehr  schnell  schwindet  und  höchstens  3  Wochen 
andauert.  Bei  Typhus  erhält  sich  ddr  infectiöse  Charakter  von  seinem  Beginn  bis  14  Tage  nach  Ablauf 
des  fieberhaften  Zustandes,  bei  Scharlach  aber  bis  nach  Ablauf  des  Disquamationsprocesses,  mitunter 
8  Wochen  lang. 


Massnahmen  bei  elektrischen  Licht-  nnd  Kraftanlagen. 

In  Anbetracht  der  stetig  zunehmenden  elektrischen  Licht-  und  Kraftanlagen  bat 
der  Verband  der  deutschen  Privat-Feuerversicherungs-Gesellschaften  die  Versicherung  an  Bedingungen 
geknüpft,  unter  denen  nachstehende  Vorschriften  auch  von  sanitätspolizeilichem  Interesse  sind. 

>I>ie  Stromfuhrenden  Theile  sämmtlicher  in  eine  Leitung  eingeschalteten  Apparate  müssen  von 
feuersicheren  HQllen  so  weit  umgeben  sein,  dass  sie  sowohl  vor  Berührung  durch  Unbefugte  geschützt, 
als  auch  von  brennbaren  Qegenständen  feuersicher  getrennt  sind.« 
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>In  RXamen,  in  denen  eine  Explosion  durch  Entzündung  von  Gasen,  Staub  oder  Fasern  statt- 
finden kann,  dürfen  Apparate,  in  welchen  eine  Erhitzung  oder  Stromunterbrechung  möglich  ist,  nicht 
angebracht  werden,  c 

»Glühlampen  dürfen  in  Räumen,  in  denen  eine  Explosion  durch  Entzündung  von  Gasen,  Staub 
oder  Fasern  stattfinden  kann,  nur  mit  dicht  schliessenden  Ueberglooken,  welche  auch  die  Fassun^n 
einschliessen,  verwendet  werden.  < 

»Glühlampen,  welche  mit  entzündlichen  Stoffen  in  Berührung  kommen  können,  müssen  mit 
Schalen,  Glocken  oder  Drahtgittern  versehen  sein,  durch  welche  die  unmittelbare  Berührung  der  Lampon 
mit  entzündlichen  Stoffen  verhindert  wird.« 

»Bogenlampen  dürfen  in  Bäumen,  in  denen  eine  Explosion  durch  Entzündung  von  Gasen,  6taub 
oder  Fasern  stattfinden  kann,  nicht  verwendet  werden.« 

»Bogenlampen  müssen  mit  Glocken  und  mit  dichtschliessenden  Aschenlellem  versehen  sein.c 


Personalnachrichten. 


Allerhöchste  Auszeichnungen. 

Dem  a.  o.  Professor  und  Badearzte  Dr.  Hein- 
rich Kisch  in  Marienbad  wurde  das  Ritterkreuz 
des  Franz  Josef- Ordens  verliehen. 

Der  Zahnarzt  Karl  Budacker  in  Wien  er- 
hielt   das    goldene  Verdienstkreuz    mit  der  Krone. 

Der  Wundarzt  Josef  K 00 s  in  Neuhofen  erhielt 
das  goldene  Verdienstkreuz. 

Ernennung. 

Dr.  Emilian  Mick,  Primararzt,  zum  Director 
der  Olmützer  Krankenanstalt. 

* 

Böhmen.  Ernennungen:  Dr.  Wis»haupt 
zum  Spitalsarzte  in  Graupen,  Dr.  Wenzel 
Novotnv  zum  District^arzte  in  Strenitz, 
Dr.  Josef  H  1  a  v  a  c  zum  Herrscbaftsarzte  in 
üllitz. 

Uebers  iedlung.  Dr.  Eduard  K  ä  s  s 
von  Deutsch-Kralupp  nach  Komotau. 

Dr.  Stanislaus  Fulnecky  hat  auf  die 
Districtsarztessfelle  in  Forbes  resignirt. 

Dalmatien.  Niederlassungen.  Dr.  Anton 
M  1  a  d  i  n  0  V  und  Dr.  Josef  Mladinov  in 
Grohete,  Dr.  Heinrich  Gjuroviö  in  Per- 
zagno,  Dr.  Matthäus  B  e  n  c  u  r  als  Gemeinde- 
arzt in  Selca. 

G.ilizien.  Ernennungen:  Zu  Districts- 
ärzten :  Dr.  Bujalski  Marian  in  Obertyn, 
Bezirk  Horodenka; 

Dr.  Karl  Brenner   zum  Secundararzte 
im  Allg.  Krankenhause  in  Stanislau. 

Kiede  rlassung:  Dr.  Markus  S  e  n  e  n- 
s  i  e  b  in  Sniatyn. 

Uebersiedlung:  Dr.  Thadäus  G abry- 
szewski  von  Jaslo  nach  Brzostek,  Bezirk 
Pilzno. 

Küstenland.  Niederlassung:  Dr.  David 
D  a  1  m  a  in  Pola. 

Mag.  pharm.  Vittorio  D  a  r  d  i  hat  die  Apo- 
theke in  LTmago  käuflich  erworben. 

Mähren.  Ernennungen:  Dr.  Alfred  Stern 
zum  Districtsarzte  in  Posofitz,  Dr.  Anton 
Dvorak  zum  substit.  Districtsarzt  in  Jai- 
spitz. 

Niederlassung:  Dr.  Nathan  Taub 
in  M.  Ostrau. 

Niederösterreich.  Niederlassung:  Dr.  Josef 
J  u  r  e  k  in  Siemdorf. 


Uebersiedlung:    Dr.   Jacob   P 1  e i s s 
von     Hochwolkersdorf    nach     Straschkau     in 
Mähren. 
Oberösterreich.  Nied  erlassung:  Dr.  Oskar 
Haut  mann  in  Kammer  am  Attersee. 

Mag.  pharm.  Josef  Russegger  hat  die  Apo- 
theke in  Weyer  gekauft. 
Salzburg.  Aenderungen  im  Stande  der 
Amtsthierärzte.  Zu  Beschauthierärzten 
wurden  ernannt:  Thierarzt  Adolf  Stepp  an 
für  den  Salzburger  Bahnhof,  Thiernrzt  Josef 
Sehr  oll  für  Strass  walchen. 

Niederlassung:    Dr.  Rupert   Stanko    in 
Hallein. 
Schlesien.  Niederlassung:  Dr.  Hermann  Erber 
als  Chssenarzt  in  Freihermersdorf. 

Uebersiedlungen:  Wundarzt  J.  Müller 
von  Euffelsberg  nach  Piesting  in  NiederOster- 
reich,  Thierarzt  Leo  Pfefferl  von  Würben- 
thal  nach  Jägemdorf  als  Schlachthausver- 
walter. 
Steiermark.  Niederlassungen:  Prof.  Dr.  Huj^o 
Spitzer,  Dr.  Johann  Reiter,  Dr.  Otto 
O assner,  Dr.  Karl  Schwarz,  Dr.  Ernst 
Pflanz,  Dr.  Johann  Toriser,  Dr.  Maix 
Neuwlrth,  sämmtlich  in  Graz;  Dr.  Bronis- 
laus  Zrogowski  in  St.  Nikolai  i.  S.; 

Dr.  Karl  Steidl  ist   von  Graz,    Wundarzt 
Josef  JXger  von  St.  Peter  a.  O.  weggezogen. 
Dr.  Friedrich  Lackner    hat    auf  die  Aus- 
übung der  Praxis  verzichtet. 
Tirol.    Niederlassung:  Dr.  Josef  Kralinger 
als  Gemeindearzt  in  Mühlbach,  Bezirk  Brizen. 

* 

Todesfälle. 

Böhmen.  Dr.  Karl  Hörn  in  Wottitz,  Dr.  Georg 
Horöieka  in  Prag  im  42.  Jahre. 

Wundarzt  Karl  Dienel  in  Hühnerwasser. 

Galizien.  Dr.  Friedrich  Braunstein  in  Krakau, 
Johann  Kunz,  Patron  der  Chirurgie  in  Nila- 
movice.  —  Marek  Gatty,  Apotheker  in 
Bochnia. 

Kärnten.  Dr.  Franz  Dvorak  in  Prävali,  76  J.  alt. 

Niederösterreich.  Dr.  Max  Jacobovics  in 
Wien  im  80.  Jahre. 

Oberöstereich.  Dr.  Eduard  Stolzner  in  Urfahr, 
Wundarzt  Simon  Stichlberger  in  Kopfing, 
M»g.  pharm.  J.  Kaden,  58  Jahre  alt,  in 
Urfahr. 
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Inbalt.  Bericht  über  die  Abdominaltjphns-Epidemie  in  Prag.  (Ans  dem  Oatachten  des  k.  k.  Landes- 
SanitStirathes  in  Böhmen.  Schluas.)  —  Sanit&tagesetze  und  Verordnungen:  Erlass  der  Statthalterei  in 
Böhmen,  an  alle  nnterstehenden  Bezirkshauptmannschaften,  betr.  Yorkehningen  gegen  Trachom. 


Bericht  über  die  Abdominaityphus-Epidemie  in  Prag. 

(Ans  dem  Gutachten  des  k.  k.  Landes-Sanitatsrathes  in  Böhmen.) 

(Schlnss.) 

Ausserdem  sind  auch  die  Filteranlagen  selbst  in  verschlammtem  Zustande  befunden 
worden. 

Wie  gross  der  dadurch  herbeigeführte  Schaden  ist,  ergibt  sich  unter  Anderem  daraus, 
dass  Professor  Kabrhel  vor  Kurzem  circa  3000  Keime  in  1  Cbcm.  des  Leitungswassers 
gefunden  hat. 

Ausser  der  schon  erwähnten  Hebestelle  existiren  übrigens  in  Prag  noch  mehrere 
andere  Wasserhebestellen  mit  Filterbrunnen,  in  welchen  gleichfalls  ungünstige,  wenn  aueh 
nicht  so  schreiende  Verhältnisse  obwalten  ;  sämmtliche  Wasserwerke  communiciren  derart 
untereinander,  dass  sie  alle  gleichzeitig  zur  Füllung  der  Nutzwasserleitung  beitragen. 

Nichts  desto  weniger  lässt  sich  annehmen,  dass  das  in  der  Nähe  eines  Wasser- 
werkes aus  der  Nutz  Wasserleitung  entnommene  Wasser  im  Wesentlichen  die  Beschaflenheit 
des  aas  dem  Wasserwerk  selbst  kommenden  haben  wird,  weil  sich  erst  in  weiterer  Ent- 
ferauDg  und  durch  die  Druckverhältnisse  beeinflusst,  die  Mischung  mit  den  aus  den 
übrigen  Wasserwerken  kommenden  Nutzwassermengen  vollziehen  kann. 

Wenn  also  im  Nutzwasser  selbst  ein  schädigendes  Moment  gesueht  werden  kann, 
so  wird  dieses  zwar  die  ganze  Bevölkerung  der  Stadt  gemeinschaftlich,  jedoch  nicht  in 
gleich  grossem  Masse  betreffen,  und  es  werden  ferner  jene  Personen,  welche  das  Wasser 
der  Nutzwasserlei tong  unmittelbar  trinken,  in  höherem  Masse  geschädigt  werden  können, 
als  jene,  welche  es  blos  zu  Kuchenzwecken  verwenden,  ein  Umstand,  der  sich  als  sehr 
wichtig  herausstellt  und  es  vielleicht  erklärt,  dass  in  vielen  Familien  gerade  die  Dienst- 
mädchen erkrankt  sind,  welche  aus  Bequemlichkeit  oft  das  Wasser  der  Nutz  Wasserleitung 
trinken. 

Die  Trinkwasserversorgung  ist  für  die  Stadt  durchaus  keine  einheitliche,  sondern  die 
in  den  verschiedensten  Theilen  der  Stadt  bestehenden  Trinkbrunnen  liefern  Wasser  von 
sehr  verschiedener  Beschaffenheit,  wie  mannigfache  bereits  in  früheren  Zeiten  stattgefundene 
Analysen  gezeigt  haben. 
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Chemische  und  bacteriologuche  Untersuchungen  aus  der  letzten  Zeit  hahen,  w^ie 
man  sehen  wird,  eine  ausserordentlich  grosse  Verschiedenheit  der  Brunnenwässer  nach- 
gewiesen,  so  dass  nicht  sie  es  sind,  welche  die  ganze  Bevölkerung  in  gleichartiger  Weise 
beeinflussen. 

Zur  Beurtheilung  des  Trink-  und  Leitungswassers  vor  und  während  der  gegenwär- 
tigen Epidemie  ergeben  sich  folgende  Anhaltspunkte: 

Von  62  im  pathologisch-anatomischen  Institut  von  Professor  Dr.  J.  H 1  a  v  a  unter- 
suchten Wasserproben  aus  den  Jahren  1892  und  1893  sind  52  Trinkbrunnen  und  10 
verschiedenen  Stellen  der  Nutz  Wasserleitung  entnommen,  darunter  eine  dem  Flusse  beim 
Podoler  Wasserwerk,  eine  zweite  dem  Wasserwerke  in  Podol,  dann  solche  dem  Schitkauer 
Wasserwerke,  dem  Altstädter  Wasserwerke^  dem  Neumühlerwasserwerke  und  verschiedenen 
anderen  Stellen. 

Von  diesen  aus  dem  städtischen  Wasserwerke  entnommenen  Proben  haben  5  die 
Anwesenheit  von  Bacterium  coli  und  überhaupt  eine  schlechte  bacteriologische  Beschaffen- 
heit ergeben,  so  dass  es  keinem  Zweifel  unterliegen  kann,  dass  Bestandtheile  von  Dejecten 
in  dieses  Wasserwerk  gelangt  sind. 

Von  den  untersuchten  Trinkbrunnen  werden  25  als  schUeht,  zum  grossen  Theil  als 
$ehr  schlecht  bezeichnet  und  haben  ]3  Bacterium  coli  commune  gefuhrt,  sind  also  mit 
Excrementen  in  irgend  einer  Weise  verunreinigt  gewesen. 

Von  diesen  schlechtesten  Brunnen  haben  sich  in  Holleschowitz  13  befunden,  darunter 
viele  mit  Bacterium  coli  commune.  Von  den  als  gut  bezeichneten  Brunnen  befanden  sich 
7  auf  der  chej'en  Neustadt;  unter  den  Brunnen  der  unteren  Neustadt  sind  6  schlecht,  zum 
Theil  sehr  schlecht,  Bacterium  coli  führend. 

Es  ergibt  sich  daraus,  dass  in  den  am  ineisten  vom  Typhus  heimgesuchten  StadUheilen 
viele  mit  Bacterium  coli  verunreinigte  Brunnen  vorkommen. 

Es  darf  übrigens  nicht  verschwiegen  werden,  dass  die  Auswahl  der  Brunnen  vor 
dem  Beginne  der  Epidemie  und  in  ganz  unregelmässiger  Vertheilung  über  die  Stadt  von 
dem  Referenten  unbekannten  Gesichtspunkten  aus  stattgefunden  hat  und  wegen  des  Um- 
standes,  dass  nur  eine  geringe  Zahl  von  ausgewählten  Brunnen  der  Untersuchung  unter- 
worfen worden  ist,  sich  kein  genaues  Bild  der  allgemeinen  Verhältnisse  ergibt. 

Dennoch  reicht  das  Resultat  hin,  um  eine  ganze  Zahl  von  Brunnen  als  geradezu 
gesundheitsgefährlich  zu  bezeichnen. 

Während  des  Bestandes  der  Epidemie  haben  ferner  von  Seile  der  Professoren  GinÜ, 
Belokoubek,  Goldschmied  und  Kabrhel  Untersuchungen  von  Brunnen  und  Leitungswässern 
stattgefunden^  welche  folgendes  Resultat  ergeben  haben. 

Der  FUtrationseffect  zu  Beginn  der  herrschenden  Typhusepidemie  war  bei  den  städti- 
schen Wasserwerken  im  Allgemeinen  ein  mangelhafter ;  nur  das  Podoler  und  Schitkauer  Wasser- 
werk wiesen  befriedigenden  FiltrationseiTect  auf. 

Aus  dem  Altstädter  Wasserwerke  entnommene  Wasserproben  enthielten  das  Bacterium 
coli  commune,  welches  auf  den  Zutritt  und  die  Anwesenheit  von  menschlichen  Fäcalien- 
Stoffen  hindeutet. 

Das  Leitungswasser  hatte  zugleich  einen  hohen  Gehalt  an  organischer  Substanz  im 
Zustande  einer  wenig  vorgeschrittenen  Oxydation  und  in  vorherrschend  organisirter  Form. 
Der  Gehalt  an  solcher  konnte  nur  am  21.  und  26.  Februar  eben  noch  für  ein  fillrirtes 
Moldauwasser  erträglich  erscheinen^  während  an  allen  übrigen  Tagen  die  für  filtrirtes 
Flusswasser  zulässigen  Grenzen  weit  überschritten  sind. 

Auch  in  Bezug  auf  die  Qualität  der  organischen  Substanz,  welche  zum  grössten 
Theile  aus  organisirter  Substanz  bestand  (granulirte  Schlammwasser,  Zellgewebsfragmente 
von  Pflanzen,  Gewebsfasern  und  kleine  Thierhaare),  muss  das  Leitungswasser  als  höchst 
verdächtig  bezeichnet  werden. 

Die  Untersuchungen  der  von  dem  Stadtphysicate  gelieferten  Brunnenwässer  haben  ergeben, 
dass  viele  eine  bedeutende  Anzahl  von  Bacterienkeimen  (in  N.  C.  283/V,  2100,  in  N.  C. 
561/VlI  und  602/VII  5500,  im  Holleschowitzer  Gemeindebrunnen  1430),  das  erstgenannte 
Wasser  das  Bacterium  coli  commune  enthielt,  dass  viele  Wasserproben  als  stark  ver- 
unreinigt und  zum  Genüsse  ungeeignet  befunden  wurden. 
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Eine  sehr  erwünschte  Ergänzung  erfuhren  diese  Untersuchungen  durch  die  amtlichen 
MittheiluDgen  der  zu  dieser  Commission  eingeladenen  MüUärsanüätshehörde,  als  deren 
Vertreter  Oberstabsarzt  Dr.  Strgcek  an  den  Berathungen  theilnahm.  Aus  den  Mittheilungen 
desselben  ging  hervor,  dass  gleichzeitig  mit  der  Epidemie  unter  der  Civilbevölkerung  der 
Ahdaminaltyphus  auch  in  der  Garnison  mit  bisher  47  *)  Fällen  aufgetreten  war,  von  denen 
24  aaf  die  Ferdinandskaserne  in  Karolinenthal,  3  Fälle  auf  die  alte  Josefskaserne,  5  Fälle 
auf  die  neue  Josefskaserne,  2  Fälle  auf  die  Albrechtskaserne  entfielen. 

Sehr  erwilnscht  war  nun,  dass  von  militärischer  Seite  und  zwar  durch  Regiments- 
arzt Dr.  BoTwcj  Tamsa  am  18.  November  1893  und  am  3.  Februar  1894  TJnter- 
suchongen  der  Brunnen  der  k.  und  k.  Ferdinandskaserne  in  Karolinenthal,  am  1.  Februar 
solche  der  Brunnenwässer  der  alten  und  neuen  Josefskaserne,  am  24.  Februar  eine  neuer- 
liche (Jntersuchung  des  Brunnens  der  alten  Josefskaserne,  am  20.  Jänner  1894  eine 
Untersuchung  des  Brunnens  des  Gamisonsspitales,  am  24.  Februar  1894  eine  solche 
des  Leitungswassers  der  Nutzwasserleitung  im  k.  und  k.  Garnisonsspital  Nr.  11  auf  dem 
Karlsplatz  beendet  worden  waren. 

Es  ergibt  sich  aus  diesen  Untersuchungen,  dass  das  Wasser  der  Prager  Nutzwasser- 
leitung in  dem  Zustand,  in  welchem  es  in  das  Gamisonsspital  Nr,  11  am  Karlsplatz, 
d.  i.  in  der  nächsten  Nähe  des  k.  k.  allg.  Krankenhauses  gelangt,  am  20.  Februar  1894 
1774  Colonien  im  Cbcm.  und  zwar  in  7  Mikrobengattungen  durchwegs  Wasserbacterien  er- 
geben hat.  Das  Wasser  des  Trinkbrunnens  im  Gamisoosspital  enthielt  am  5.  November  1893 
184  Colonien  mit  6  Species,  am  12.  Jänner  1894  wieder  184  Colonien,  jedoch  Typhus- 
bacillen. 

In  der  neuen  und  alten  Josefskasertie,  welche  der  Elisabethstrasse  und  dem  Pol'iö 
nahe  liegt,  fanden  sich  in  beiden  Brunnen  im  Januar  1894  reichlich  Spuren  von  Ammon 
und  salpetriger  Säure  und  von  Mikroben,  in  den  drei  untersuchten  Brunnen  890,  respective 
660  und  635  Colonien,  worunter  auch  Bacterium  coli  commune. 

Der  betreffende  Brunnen  wurde  gesperrt,  gereinigt  und  am  24.  Februur  1894  neuer- 
dings untersucht,  zeigte  jedoch  wieder  Ammon  und  salpetrige  Säure  und  über  5000 
Cnlturen. 

Sehr  bemerkenswerth  war  das  Ergebniss  der  Untersuchung  in  der  Ferdinandskaserne^ 
aus  welchem  hervorzuheben  ist,  dass  im  October  ein  Brunnen  (Nr.  IV)  339  Colonien  in 
7  Species,  worunter  keine  pathogene,  ergab. 

Nach  Reinigung  dieses  Brunnens  waren  Ende  Januar  nur  71  Colonien  im  Durch- 
schnitt mit  blos  3  Bacteriengattungen  vorhanden.  Die  Menge  der  organischen  Bestandtheile 
war  von  6'9  im  Herbst  auf  0'82  im  Jänner  gesunken. 

Brunnen  I  hatte  im  October  62  Colonien  von  4  nicht  pathogenen  Wasserbacterien- 
gattungen  ergeben.     Das  Wasser  war  ein  gutes. 

Brunnen  III  zeigte  in  der  dritten  Verdünnung  6230  Colonien  pro  Cbcm.,  darunter 
Bacterium  coli  commune.  Nach  erfolgter  Reinigung  waren  Ende  Jänner  244  Colonien  mit 
4  nicht  pathogenen  Bacteriengattungen  nachweisbar. 

Brunnen  II  gab  in  zweiter  und  dritter  Verdünnung  2030  Culturen  von  15  Gattungen^ 
darunter  Bacterium  coli  commune.  Reparatur  und  Reinigung  erzielte  blos  insoweit  eine 
Besserung,  als  im  Januar  im  Durchschnitt  1132  Colonien  von  6  Arten  vorgefunden  wurden. 

Bacterium  coli  commune  war  diesmal  nicht  vorhanden 

Alles  in  Allem  genommen  ist  demnach  die  Beschaffenheit  des  Nutzwassers  und  vieler 
Trinkwässer  vor  und  während  der  Epidemie  eine  schädliche  gewesen  und  hat  durch  die 
häufig  vorgefundene  Anwesenheit  von  Bacterium  coli  commune  sicher  eine  Beeinflussung 
durch  menschliche,  beziehungsweise  thierische  Abfallstoffe  dargethan. 

Grundwassermessungen,  welche  im  ganzen  Weichbilde  der  Stadt  und  den  Vororten 
standig  vorgenommen  worden  sind,  ergaben  für  die  tiefer  gelegenen,  dem  Flusse  benach- 
barten Stadttheile  eine  Coincidenz  mit  dem  Verhalten  des  Fl uss Wasserstandes,  für  das 
hochgelegene  Belvedere  unregelmässig  abweichende  Verhältnisse. 


•)  Bis  5.  MSra  d.  J.  66  Fälle. 
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Von  grosser  Bedeutung  für  die  Ausbreitung  des  Abdominaltyphus  muss  der  sociale 
Zustand  der  Bevölkerung  sein  und  es  war  zu  untersuchen,  ob  dieser  etwa  vor  dem  Aus- 
bruch der  Epidemie  eine  besondere  Verschlimmerung  erfahren  hatte.  Directe  Anhaltspunkte 
für  die  Beurtheilang  dieser  Frage  liegen  zur  Zeit  nicht  vor  und  würden  eine  miihsazne 
und  zeitraubende  Nachforschung  verlangen.  Gewiss  sind  sie  von  grossem  Einflüsse,  wie 
die  früher  erwähnte  epidemiologische  Arbeit  des  Referenten  für  die  Stadt  Prag  bereits 
ergeben  hat. 

Aber  eine  Verschlechterung  scheinen  diese  Zustände  gegenwärtig  nicht  erfahren 
zu  haben. 

Es  wäre  wichtig,  zu  wissen,  wie  sich  die  Lebensmittelpreise  und  die  Arbeitsgel^en* 
heiten  in  den  letzten  Monaten  verhalten  haben. 

Beim  Mangel  bezüglicher  Anhaltspunkte  m&g  Folgendes  berücksichtigt  werden  : 
Im  Allgemeinen  ist  der  gegenwärlige  Winter  ein   ausserordentlich  milder. 
Es  waren  fast  gar  keine  Schneefalle   und  die  mit  den  letzteren   verbundene  Arbeits- 
möglichkeit hat  also  gefehlt,  aber  dafür  hat    die  sonst   um    diese  Zeit    ruhende  Bauthätig- 
keit  keine  vollständige  Unterbrechung  erfahren. 

Es  ist  übrigens  schon  erwähnt  worden,  dass  die  erdrückende  Mehrzahl  der  Typhus- 
fälle keineswegs  unterstandslose  und  arbeitslose  Individuen  befallen  hat,  sondern  vor- 
wiegend gut  genährte  Dienstboten  und  beschäftigte  gewerbliche  Hilfsarbeiter,  bei  denen 
also  von  einem  Nothstand  im  engeren  Sinne  nicht  die  Rede  sein  kann. 

Der  Ernährungszustand  der  Kranken  ist,  wie  schon  erwähnt,  kein  schlechter  im 
Gegensatz  zu  den  jammervollen  Beobachtungen^  die  man  in  dieser  Richtung  bei  früheren 
Epidemien  von  Rückfalltyphus  und  Flecktyphus  machen  konnte.  Vagabunden  sind  fast 
gar  nicht  unter  den  Kranken  vertreten. 

Um  wenigstens  einen  annähernden  Massstab  für  den  Grad  des  herrschenden  Elendes 
zu  gewinnen,  hat  Referent  die  Zahl  der  täglich  im  Asylhause  für  Obdachlose  Uebernach- 
tenden  erhoben,  weil  es  wahrscheinlich  war,  dass  sich  die  Zahl  bei  herrschendem  grossen 
Noth Stande  wesentlich  vermehrt  hätte. 

« 

Es  lässt  sich  jedoch  keine  Zunahme  der  Obdachlosen  in  den  letzten  Monaten 
erkennen.  Die  Zahl  ist  vielmehr  vom  Monate  Mai  1893,  wo  sie  3358  im  Monate  betragen 
hat,  bis  Ende  Februar  1894  auf  2983  gesunken,  hat  in  diesem  Monate  im  Vorjahre  2912 
betragen,  ferner  im  Januar  1894  3144  gegen  2981  im  gleichem  Monate  des  Vorjahres. 
Auch  nach  einer  anderen  Richtung  hin  kommt  man  zu  einem  gleichen  Ergebniss.  Obgleich 
der  VySehrad  kaum  einen  geringeren  Pauperismus  aufweist  als  die  Altstadt,  Josefstadt  und 
das  Belvedere,  so  sind  doch  diese  Stadttbeile  sehr  stark,  der  Vy§ehrad  dagegen  bis  jetzt 
fast  gar  nicht  vom  Typhus  heimgesucht  worden. 

Wirft  man  nun  einen  Blick  auf  die  topographische  Verbreitung  des  Abdominaltyphus 
in  Prag  während  der  gegenwärtigen  Epidemie,  so  ergibt  sich,  dass  dieselbe,  wie  schon 
erwähnt,  eine  äusserst  ungleichmässige  gewesen  ist. 

Unterschiede  in  der  Bauart  und  den  Erwerbsverhältnissen  der  Bewohnerschaft  können 
hier  diesmal  nicht  gut  massgebend  sein,  weil,  wie  eben  auseinandergesetzt,  ungleich  den 
vom  Referenten  in  einer  früheren  Arbeit  gefundenen  Verhältnissen  diesmal  nicht  die 
Stätten  der  grössten  Armuth  und  die  schleehtest  gebauten  Ubicationen  in  gleichmässiger 
Weise  der  Sitz  der  Epidemie  waren.  So  blieb  der  VI.  Stadttheil  Vyfiehrad,  der  am  rechten 
Ufer  des  Flusses,  jedoch  oberhalb  der  übrigen  Stadt  liegt,  diesmal  bis  jetzt  von  der  Seuche 
fast  verschont,  während  im  VII.  Stadttheil  gerade  die  neueren  Häuser  auf  dem  Belvedere, 
welche  bessere  Wohnungen  enthalten,  von  einer  minder  armen  Bevölkerung  bewohnt 
sind  und  wegen  der  bedeutend  höheren  Lage  von  Inundationen  frei  bleiben,  sehr  stark 
heimgesucht  worden  sind. 

Hier  kommt  möglicherweise  der  Umstand  als  schädigende  Hilfsursache  zur  Geltung, 
dass  diese  Häuser  gegenwärtig  noch  einer  Canaiisation  vollkommen  entbehren  und  nur 
zum  grössten  Theil  schlecht  angelegte  und  durchlässige  Senkgruben  besitzen^  welche  bei 
der    gleichzeitigen  Anlage   von  Wasserleitungen    und  Wasserspülungen  in   den  Glosets  der 
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Häaser  leicht  überlaufen  und  ihren  Inhalt  zum  Theil  nach  tiefer  gelegenen  Stellen  des 
Ortes,  ja  sogar  in  die  Keller  und  Wohnungen  tiefer  gelegener  Häuser  entleeren.  Obendrein 
wird  die  Aushebung  dieser  Senkgruben  in  unregelmässiger  und  ungehöriger  Weise  vor- 
genommen, durchwegs  Verhältnisse,  welche  bei  den  eben  stattgefundenen  commissionellen 
fiegehuDgen  neuerdings  constatirt  worden  sind. 

Wenn  es  sich  also  aach  unter  Zuhilfenahme  aller  bisher  angeführten  Untersuchungs- 
ergebnisse nicht  mit  Bestimmtheit  aussprechen  lässt,  warum  der  in  Prag  beständig  ende- 
mische Abdominaltyphus  im  Monate  Jänner  eine  so  sehr  bedeutende  Ausbreitung  genommen 
hat,  so  lässt  es  sich  doch  vermuthen,  dass  der  lang  anhaltende,  ungewöhnlich  tiefe  Stand 
des  Moldauflusses  und  mit  ihm  des  Grundwassers  der  benachbarten  Stadttheile  und 
Brajuen,  welches  eigentlich  nichts   als  fil- 


Planskizze  der  Prager  Stadttheile. 

(Entnommen  dem  Y.  Jahresberichte  des  Prager 

Stadtphysicates.) 


trirtes  Moldauwasser  ist,  in  einer  Be- 
ziehung zur  Ausbreitung  des  Typhus  ge- 
standen haben  kann;  wobei  man  sich  am 
ehesten  diese  Beziehung  so  vorstellen 
köoDte,  dass  die  unvollkommene  Einrichtung 
und  die  ausserordentlich  unglücklich  ge- 
wählte Situirung  eines  Haupt  Wasserwerkes 
am  unteren  Ende  der  Stadt,  woselbst 
fast  sämmtliche  Canäle  bereits  in  den 
Fluss  ausgemündet  haben,  das  Hinein- 
gelangen infectiösen  Materiales  in  die  viel- 
fach zum  Trinken  und  ausschliesslich  zur 
Bereitung  der  Speisen  benutzte  Nutzwasser- 
leitnng  beigetragen  haben  kann. 

Dass  eine  solche  Verunreinigung  wirk- 
lich stattgefunden  haben  müsse,  beweist 
der  wiederholte  Befund  von  Bacterium  coli 
commone  in  dem  erwähnten  Wasser.  Es 
würde  sich  aus  diesem  Umstände,  sowie  aus 
der  früher  erwähnten  Beschaffenheit  des 
Notzwasserleitungsnetzes  erklären,  warum 
der  Äbdominaltyphus  gerade  in  den  tiefsten 
Theiien  der  Neustadt,  in  der  Josefstadt 
imd  Altstadt  stärker  aufgetreten  ist,  während 
die  obere  Neustadt  in  den  ersten  Wochen 
fast  ganz  verschont  war,  wenn  man  be- 
röcksichtigt,  dass  das  Nulzwasser  der  erst 
genannten  Stadttheile  hauptsächlich  aus  dem 
Wasserwerke  bei  der  Franz  Josefsbrücke, 
J€ne8  der  oberen  Neustadt  aus  dem  Reser- 

Toir  der  Walstatt,  beziehungsweise  des  Podoler  Wasserwerkes  entstammen  dürfte,  wobei 
allerdings,  wie  schon  erwähnt,  eine  theilweise  Mischung  dieser  Wässer  zugegeben  werden 
mns3. 

Indessen  bestehen  die  erwähnten  Uebelstände  schon  seit  langer  Zeit,  die  starke 
Zunahme  des  Typhus  erst  seit  wenigen  Wochen.  Es  ergibt  sich  daher,  wenn  die  erwähnten 
Umstände  in  Beziehung  zur  Epidemie  gebracht  werden  sollen,  noch  die  Nothwendigkeit, 
ein  solches  Moment  zu  finden,  welches  erst  in  den  letzten  Monaten  wirksam  werden 
konnte. 

Dieses  Moment  kann  aber  recht  wohl  in  dem  schon  erwähnten  Uebelstände  ge- 
fegcn  haben,  dass.  das  Neumühlenwasserwerk  bei  der  Franz  Josefsbrücke  während  der 
Zelt  der  grössten  Dürre  stark  verunreinigtes  '  elendes  Moldauflusswasser  in  ungereinigtem 
Zustande  mit  aufgenommen  hat,  wie  aus  den  Mitlheilungen  an  die  unterfertigte  Gommis- 
»ion  hervorgeht.  Uebrigens  haben  sich  die  Reinigungswerke  zu  Beginn  der  Epidemie  in 
einem  ausserordentlich    schlechten    und   verschlämmten  Zustande  befunden  und  die  Nutz- 


I.  Altstodt.  IV.  Hradcin. 
II.  a.  Obere  Neustadt.  V.  Josefstadt, 

n.  b.  Untere  Nenatadt.  VI.  Vysehrad. 

ni.  Kleinseite.  VH.  Hoiesovic-Bubna. 
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Wasserleitung  hat  von  der  Zeit  an,  wo  eine  ausgiebige  Reinigung  stattgefunden  hatte,  alsbald 
reineres  und  besseres,  wenn  auch  nicht  tadelloses  Wasser  geliefert. 

Unabhängig  von  der  Nutzwasserleitung  erscheinen  aber  diejenigen  Stadttheile,  in 
welchen  Typhus  in  grösserer  Menge  vorgekommen  ist,  auch  mit  besonders  schlechten 
Trinkbrunnen  versehen,  in  denen  vielfach  Bacterium  coli  commune  vorgefunden  worden 
ist,  und  es  kann  und  muss  wohl  eine  weitere  Hilfsursache  der  Ausbreitung  der  Epidemie 
in  diesem  Umstände  gefunden   werden. 

Es  lässt  sich  mit  Bestimmtheit  annehmen,  dass  mit  den  bisher  angeführten  keines- 
wegs alle  diejenigen  Ursachen  erschöpft  sind,  deren  Zusammenwirken  die  epidemische 
Ausbreitung  des  in  Prag  endemischen  Abdominaltyphus  bewirkt  hat  und  es  ist  auch  die  bis 
zur  Abgabe  dieses  Berichtes  mögliche  Frist  von  wenigen  Tagen  viel  zu  kurz  gewesen, 
um  selbst  die  speciell  ins  Auge  gefassten  Verhältnisse  auch  nur  einigermassen  erschöpfend 
zu  untersuchen. 

Dennoch  hat  diese  Untersuchung  eine  solche  Summe  von  ganz  unzulässigen  Uebel- 
ständen  aufgedeckt,  dass  eine  Abhilfe  von  den  letzteren  dringendst  geboten  erscheint  und 
dass  es  sich  hoffen  lässt,  dass  ein  solches  Vorgehen  wenigstens  einigermassen  zur  Ein- 
schränkung einer  zukünftigen  Ausbreitung  des  Abdomina] typhus  in  Prag  wesentlich  bei- 
tragen wird. 

Ja,  schon  jetzt  sind  Massregeln  möglich,  welche  vielleicht  den  natürUchen  Ablauf 
der  gegenwärtigen  Epidemie  erheblich  beschleunigen,  mindestens  aber  der  betroffenen  Be- 
völkerung wesentlichen  Nutzen  bringen  werden. 

Als  solche  Vorkehrungen  sind  folgende  Massnahmen  zu  bezeichnen : 
»Als  die  ersten  Nachrichten  über  die  Ausbreitang   des  Abdominaltyphus   in  Prag  in 
die  Oeffentlichkeit  drangen    und  der  stärkere  Zugang  von  Typhuskranken  in  die  Kranken- 
häuser  auffiel,  trat    über  Aufforderung   seines  Präsidenten  der  k.  k.  Landessanitätsrath  in 
einer  Sitzung  zusammen  und  berieth  über  die  nächst  vorzuschlagenden  Massregeln. 

Als  solche  wurden  eine  schleunige  commissiondle  Begehung  der  verdächtigen  Quar- 
tiere, eine  Belehrung  der  Bevölkerung  über  das  Verhalten  zur  Epidemiezeit,  eine  ent- 
sprechende Fürsorge  für  die  Unterbringung  der  epidemisch  Erkrankten  in  erster  Reihe 
bezeichnet. 

Die  hohe  Statthalterei  verfügte  die  Einrichtung  besonderer  EpidemielocalUäten  im 
allgemeinen  Krankenhause,  die  Einrichtung  von  NothspUälem  seitens  der  Gemeinde 
auf  dem  Karlshof  und  in  Holleschowitz ,  sowie  die  Errichtung  von  Nothspitälern  in 
den  Vororten. 

Nach  dem  weiter  oben  mitgetheilten  Ergebnisse  der  chemischen  und  bacteriologischen 
Brunnenuntersuchung  wurde  eine  grosse  Zahl  von  schlechten  Brunnen  gesperrt  und  die 
Versorgung  der  Bevölkerung  der  betreffenden  Stadttheile  mit  zunächst  in  Fässern  zugeführtem 
Trinkwasser  verfügt. 

Indessen  können  alle  diese  Massregeln  auch  nicht  annähernd  als  ausreichend  be- 
zeichnet werden. 

Wenn  auch  das  Auftreten  einer  allgemeinen  Dürre  und  einer  grossen  Wasserarmuth 
des  Flusses,  sowie  ein  tiefes  Sinken  des  damit  zusammenhängenden  Grund  Wasserstandes 
nicht  verhütet  werden  kann,  so  kann  und  muss  man  doch  die  daraus  für  die  Bevölkerung 
sich  ergebenden  grossen  Uebelstände  verhüten. 

Die  Beschaffenheit  des  Nutz-  und  Trinkwassers  der  königl.  Hauptstadt  Prag  zeigt  die 
schreiendsten  Uebelstände. 

Auch  diesen  kann  und  soll  abgeholfen  werden.  Die  elende  Beschaffenheit  der  Senk- 
gruben in  dem  meist  heimgesuchten  Stadttheile  kann  auf  die  Dauer  unmöglich  geduldet 
werden,  wenn  nicht  die  Bevölkerung  der  betreffenden  Wohnobjecte  geradezu  in  der 
bedenklichsten  Weise  gefährdet  werden  soll. 

Es  muss  demnach  in  der  gegenwärtig  herrschenden  Typhusepidemie  und  den  bei 
Gelegenheit  derselben  neuerdings  gemachten  Wahrnehmungen  die  dringendste  Mahnung 
gefunden  werden,  so  rasch  als  möglich  die  nachstehenden  Aenderungen  anzustreben. 
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Am  leichtesten  erreichbar,  weil  bereits  angebahnt,  ist  die  vollständige  und  systema- 
iMtkt  Canalisaiion  des  VIL  Stadäheües.  Diese  muss  mit  allen  Kräften  gefördert  und  das 
Senkgrabensystem  aus  demselben  vollständig  beseitigt  werden. 

Aber  auch  die  übrige  Stadt  und  mit  ihr  die  Vororte  bedürfen  auf  das  Dringendste 
einer  schleunigst  in  Angriff  zu  nehmenden  systematischen  Canalisation  zu  dem  Zwecke, 
om  die  Abfallstoffe  gänzlich  und  auf  unschädliche  Weise  aus  dem  Weichbilde  der  Stadt 
mit  Tollständiger  Umgehung  des  innerhalb  derselben  befindlichen  Theiles  des  Moldauflusses 
sa  erzielen. 

Das  gegenwärtig  herrschende  System  der  Nutzwasserleitung,  Wasser  aus  dem  am 
meisten  verunreinigten  unteren  Theile  des  Flussgebietes  der  Moldau  innerhalb  der  Stadt 
zazofuhren,  ist  absolut  verwerflich,  weil  abgesehen  von  der  ungenügenden  Beschaffenheit 
des  gegenwärtigen  Reinigungswerkes  auch  das  beste  Reinigungswerk  nicht  im  Stande  wäre, 
das  Hineingelangen  von  schädlichen  Keimen  in  die  Nutzwasserleitung  zu  verhüten. 

Es  muss  deshalb  schleunigst  alles  Mögliche  darangesetzt  werden,  um  ausschliesslich 
ans  dem  oberhalb  der  Stadt  gelegenen  Mussgebiete  Wasser  für  die  NutzuHisserleitung  eu 
ttitnehmen. 

Es  ist  ferner  eine  systematische,  in  kurzen  Zeitabständen  sich  wiederholende  bacterio- 
kgisehe  Untersuchung  des  Wassers  der  Reservoire  und  der  Nutzwasserleitung  nothwendig, 
um  rechtzeitig,  d.  h.  ehe  es  noch  zum  Auftreten  einer  Epidemie  gekommen  ist,  die  Zu- 
nahme schädlicher  Verunreinigungen  aufzudecken  und  zu  bekämpfen. 

Da  aber  die  Nutzwasserleitung  für  die  Prager  Bevölkerung  durchaus  kein  geeignetes 
Trinkwasser  zu  liefern  imstande  ist,  so  ist  auf  Grund  der  während  der  gegenwärtigen 
Epidemie  gemachten  Wahrnehmungen  eine  schleunigste  Inangriffnahme  einer  gehörigen 
Trinkwasserversorgung  ein  schreiendes  Bedurfniss  und  deshalb  die  Stadtgemeinde  mit  allen 
zur  Verfügung  stehenden  Mitteln  zu  diesem  Behufe  zu  verhallen. 

Dass  neben  allen  diesen  Umständen  auch  die  Fürsorge  für  die  Besserung  der  socialen 
Verhältnisse  der  Bevölkerung  und  die  Volksernährung  ununterbrochen  im  Auge  zu  behalten 
ist,  dass  deshalb  die  Approvisionirungsfrage  und  die  Nahrungsmittelaufsicht  in  der  Stadt 
die  grösste  Aufmerksamkeit  erheischen,  ist  selbstverständlich. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Brians    der    k,  k.    Statthalterel    In 
BJhmen  rom  35.  Feb.  1894,  Z.  18.872, 

SB  alle  onterstehenden  Bezirkshauptmannschaften, 
WtrcflTeiid  TorkebraniTon  getgen  Trachom. 


Das  in  letzterer  Zeit  sicherg^estellte  häufige 
Anftreten  des  Trachoms  in  einzelnen  Yerwal- 
tongsbezirken  des  Landes  und  zwar  sowohl  unter 
den  Erwachsenen,  als  auch  unter  den  Schulkindern, 
tlieiis  in  der  Form  der  Conjunctivitis  gra- 
nnlosa,  theils  in  der  Form  der  Conjuncti- 
vitis follicularis,  gehen  mir  Anlass,  zur 
Hintaahaltung  der  weiteren  Ausbreitung  dieser  Er- 
kranknog  Nachstehende«  zur  strengen  Damachach- 
tnii;  anzuordnen. 

Angenerkrankungen  jeder  Art,  welche  in  die 
btegorie  der  obengenannten  Formen  gehören,  nicht 
Blinder  aber  auch  jene,  bei  denen  eine  sichere 
IKfEerentialdiagnose    aus   welchem    Grunde   immer 


nicht  genau  festzustellen,  die  Uebertragbarkeit  je- 
doch sicher  anzunehmen  ist,  sind  im  Sinne  der  Be- 
Stimmungen  des  Statth.-Erl.  vom  20.  Dec.  1888, 
Z.  117.065,  und  vom  9.  Jänner  1889,  Z.  2147, 
regelmässig  zur  Anzeige  an  die  zuständige  politische 
Behörde  I.  Instanz  zu  bringen. 

Die  behandelnden  Aerzte  und  insbesondere 
die  ordinirenden  Aerzte  in  öffentlichen  und  privaten 
Krankenanstalten  sind  zu  dieser  Anzeigeerstattung 
verpflichtet.  Ferner  wird  es  den  bei  Assenti- 
rungen  und  Ueberprüfungen  intervenirenden  Amts- 
ärzten obliegen,  bei  vorkommenden  Trachomkranken 
den  bisherigen  Aufenthalt  derselben  sicherzustellen 
und  die  erforderlichen  weiteren  Erhebungen  zu 
veranlassen. 

Dem  Herrn  k.  k.  Bezirkshauptmanne  erwächst 
die  Pflicht,  die  Erhebung  des  angezeigten  Erkran- 
kungsfalles durch  den  zuständigen  Gemeinde-  oder 
Districtsarzt,    eventuell  durch  den  1.  f.  Bezirksarzt 
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SU  Yoranlassen,  wobei  mit  aller  Genanigkeit  sicber- 
znstellen  sein  wird,  ob  der  zur  Anzeige  gebrachte 
Fall  der  einzige  in  der  betreffenden  Familie  ist, 
oder  ob  auch  andere  Hausgenossen  an  dieser  Augen- 
krankheit leiden.  Zu  diesem  Behufe  bat  der  mit 
der  Erhebung  betraute  Amtsarzt  die  Augen  der 
einzelnen  Mitglieder  des  Hausstandes  einer  ver- 
lässlichen Untersuchung  zu  unterzielien» 

Die  mit  Trachom  Behafteten  sind  über  die 
Gefahren  der  Trachomkrankheit,  die  nothwendigen 
Vorsichtsmassnahmen  behufs  Vermeidung  ihrer 
Uebertragun^  auf  die  Hausgenoasen  zu  belehren 
und  im  Sinne  des  §  4  ad  a)  des  Reichssanitäts- 
gesetzes vom  30.  April  1870,  R.-G  -Bl.  Nr.  68,  der 
ärztlichen  Behandlung  zu  unterziehen,  zu  der  in 
den  Städten  mit  eigenem  Statute  und  in  den  selbst- 
ständigen  Sanitätsgemeinden  die  städtischen  Be- 
zirksärzte beziehungfsweise  die  Stadtärzte,  und  in  den 
übrigen  Gemeinden  die  Districtsärzte  im  Grunde 
der  Bestimmungen  des  §  10  ihrer  Dienstes- 
instruction  verpflichtet  sind.  Selbstverständlich 
steht  es  jedem  Kranken  frei,  den  Arzt  seines  Ver- 
trauens zu  wählen  oder  in  ein  Krankenhaus  einzu- 
treten. 

Im  Allgemeinen  dürfte  wohl  die  ambulante 
Behandlung  oder  zeitweilige  Nachschau  bei  den  be- 
treffenden Kranken  genügen,  wobei  stets  ernstlich 
auf  die  mit  dem  längeren  Bestände  des  Trachoms 
verbundenen  Gefahren  hinzuweisen  sein  wird. 

Die  mit  Trachom  Behafteten  sind  während  der 
Krankheit  in  Evidenz  zu  halten  und  eine  eventuelle 
Uebersiedelung  derselben  in  eine  andere  Gemeinde 
ist  der  betreffenden  k.  k.  Bezirkshauptroannschaft 
bekannt  zu  geben,  welcher  es  obliegt,  nach  Mass- 
gabe der  zu  pflegenden  amtsärztlichen  Erhebung 
die  weiteren  Vorkehrungen  zu  treffen. 

Die  erfolgte  sichere  Genesung  eines  Tra- 
ehomkranken  ist  seitens  des  behandelnden  Arztes 
der  vorgesetzten  Behörde  anzuzeigen. 

Nachdem  die  Localbehandlung  allein  nur  in 
seltenen  Fällen  im  Stande  ist,  dauernde  Heilung 
herbeizuführen,  wird  es  Sache  des  Arztes,  bezw.  des 
Amtsarztes  sein,  auf  die  Ursache  der  Krankheit 
näher  einzugehen  und  die  Behebung  dieser  Ursache 
wo  thunlich  zu  veranlassen.  UeberfUllung  der  Woh- 
nungen, mangelhafte  Lüftung  und  Beleuchtung  und 
Unreinlichkeit  derselben,  die  zur  Entstehung  der 
Conjunctivitis  follicularis  (Tra- 
choma,  Arlt)  besonders  beitragen,  sind,  wo  sie 
angetroffen  werden,  wo  möglich  abzustellen,  um- 
somehr  als  diese  sanitären  Mängel  geeignet  sind, 
auch  anderen  weit  schwerwiegenderen  Infections- 
krankheiten  den  Boden   zu  ihrer  weiteren  Verbrei- 


tung zu  bereiten.  Dies  gilt  auch  von  Offentlioliesi 
Anstalten,  Schulen,  Werkstätten  und  Fabrikslcoali- 
täten. 

Bei  der  leichten  Uebertragbarkeit,  beson<iers 
der  granulösen  Form  des  Trachoms  (chroniaclie 
Blennorrhoe  nach  Arlt)  durch  das  Secret  überh&vapt 
und  ganz  besonders  durch  das  eitrige,  ist  die  Oe- 
fahr  der  Uebertragung  unter  Personen,  die  xia- 
sammen  leben,  eine  sehr  bedeutende  und  gar  djuDn, 
wenn  Waschgeräthe  und  Handtuch  gemeinsam 
nützt  werden. 

Es  wird  daher  Vorsorge  zu  treffen  sein,  dj 
Trachomkranke  auf  die  Dauer  der  Krankheit,  'vro 
thunlich,  von  den  gesund  verbliebenen  Mitgliedern 
des  Hausstandes  möglichst  abgesondert,  auf  alle 
Fälle  aber,  dass  sie  mit  separaten  Waschgeraltli- 
Schäften  versehen  werden. 

Bei  dem  Umstände  aber,  dass  nicht  nur  bei 
Vorhandensein  der  eitrigen  Secretion,  sondern  dass 
selbst  bei  Mangel  an  Eiter- und  Schleimabsonderangf 
die  Ansteckung  durch  die  Thränenfeuchtigkait  er- 
folgen kann,  erwächst  dem  behandelnden  Arzte  die 
Pflicht,  selbst  in  jenen  Fällen,  wo  die  Absonderung* 
ganz  unbedeutend  ist,  auf  die  strenge  Einhaltung* 
der  angeführten  Sicherungsmassregeln  mit  aller  Ent- 
schiedenheit zu  dringen. 

Die  Lehrer  sind  im  Sinne  der  Verordnung  des 
k.  k.  Landesschulrathes  vom  9.  April  1888,  Z.  9481, 
anzuweisen,  jede  häufiger  vorkommende  Augener- 
krankung unter  den  Schulkindern  ungesäumt  zur 
Kenntniss  der  Schulleitung  zu  bringen,  der  es  ob- 
liegt, die  Sicherstellung  der  Krankheit  durch  den 
zur  Ueberwachung  des  Gesundheitszustandes  der 
Schulkinder  bestimmten  Arzt  zu  verlangen. 

Ein  ähnliches  Verhalten  ist  in  den  Kinder- 
gärten, Kinderasjlen,  Erziehungsanstalten  etc.  zu 
beobachten. 

Schliesslich  wird  in  Anbetracht  der  Wich- 
tigkeit des  Gegenstandes  mit  aller  Zuversicht 
gewärtigt,  dass  Alle,  welche  berufen  sind,  bei  der 
Tilgung  dieser  folgenschweren  Krankheit  mitzu- 
wirken, ihre  Pflicht  im  vollsten  Umfange  thun 
werden. 

Die  Verwaltungen  der  im  Bezirke  befindlichen 
Ejankenanstalten  siud  strenge  zu  beauftragen, 
etwaige  zur  Aufnahme  gelangende  Fälle  von  Tra- 
chom unter  Angabe  der  letzten  Wohnung  der  be- 
treffenden Kranken  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
behufs  Einleitung  der  Erhebung  ungesäumt  zur 
Anzeige  zu  bringen. 

Ueber  das  diesbezüglich  Veranlasste  ist  bei 
genauer  Fristeinhaltung  bis  Ende  April  d.  J.  anher 
zu  berichten. 


Verantwortlicher  Redactenr:  LudwlQ  Werner.  Verlag  von  Alfred  HSIder  in  Wien.  Dmrk  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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Inb&H.  Die  Carorte  in  Oesterreich  von  1873  bis  1892.  ^  SanitAtsgeBetze  und  Terordnnngen : 
Eriiflse  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  Verbandmaterialien  und  betr.  Verpflegstazen  in  den  Kranken- 
uistalten  in  Kroatien.  ~  Vermischte  Nachrichten.  —  Mittheihmgen  über  f^anitäre  Verhältnisse  und 
Terf&gungen  im  Auslande.  —  Personalnachrichten. 


lie  Curorte  in  Oesterreich  von  1873  bis  1892. 

(Iiaeh  den  Jahresberichten    zusammeugestellt   im  Sanitäts-Departement   des   Ministeriums   des  Innem.) 

Oesterreich  besitzt  einen  grossen  Reichthum  an  heilkräftigen  Quellen,  von  denen  die 
Mehrzahl  wohl  seit  langer  Zeit  bekannt  war,  viele  aber  erst  in  der  zweiten  Hälfte  dieses 
Jahrhunderts  zur  vollen  Geltung  gelangten.  Welch'  grosse  Werthschätzung  diese  Heilquellen  in 
der  Medicin  verdienen,  wurde  namentUch  in  neuerer  Zeit  durch  zahlreiche  Untersuchungen 
erwiesen  und  welche  Bedeutung  ihnen  auch  in  nationalökonomischer  Hinsicht  zukommt, 
dQrften  die  Zi£ferreihen  der  nachstehenden  Tabellen  klar  machen. 

Da  in  vielen  Curorten  Mineralquellen  verschiedener  Zusammensetzung  nebeneinander 
vorkommen,  und  verschiedene  Heilmethoden  zur  Anwendung  gelangen,  muss  von  einer 
fiintheilung  der  Curorte  in  klimatische  Curorte,  Seebäder,  Wasserheilanstalten,  Eisenbäder 
Q.  s.  w.  Abstand  genommen  werden,  und  ebensowenig  kann  eine  Eintheilung  nach  der 
Art  der  vorhandenen  Mineralwässer  in  alkalische,  Kochsalz-,  Bitter-,  Schwefel-,  Eisenwässer, 
erdige  Mineralquellen,  indifferente  Quellen  u.  s.  w.  befriedigen. 

Wie  Jabelle  I  zeigt,  hat  die  Zahl  der  Curorte  seit  1873  um  56  zugenommen.  Im 
ersten  Quinqaennium  stieg  die  Zahl  der  Badeorte  um  8,  blieb  im  zweiten  unverändert, 
nahm  im  dritten  um  7  zu  und  vermehrte  sich  von  1888  bis  1892  um  41.  Es  beiheiligten 
üch  an  diesen  Ziffern :  Niederösterreich  und  Kärnten  mit  je  9,  Böhmen  mit  6,  Salzburg 
and  Steiermark  mit  je  4,  Tirol  und  das  Küstenland  mit  je  3,  Oberösterreich  und  Vorarl- 
berg mit  je  2,  Bukowina  mit  einem  Curorte,  während  in  Krain  die  Zahl  der  Curorte  um 
zwei  abgenommen  hat.  Diese  auffällige  Zunahme  lässt  sich  theils  auf  die  Errichtung  zahl- 
reicher Kaltwasser-Heilanstalten  in  Niederösterreich,  Oberösterreich  und  Salzburg,  theils 
tuf  die  Entdeckung  und  Ausnützung  von  Heilquellen,  die  sich  ausschliesslich  auf  den  Ver- 
sand von  Mineralwasser  beschränken,  zurückführen. 

Im  Jahre  1892  bestanden  16  Orte  mit  Heilquellen,  welche  nicht  von  Curgästen  besucht 
Worden,  sondern  darauf  beschränkt  blieben,  dass  ihr  Mineralwasser  und  ihre  Quellen- 
producte  versendet  wurden. 

Die  bekanntesten  Curorte,  ohne  Rücksicht  auf  die  Zahl  der  Gäste  nach  Ländern 
geordnet,  waren :  in  Niederösterreich:  Baden,  Vöslau ;  in  Oberösterreich: 
Gmunden,  Hall,  Ischl ;  in  Salzburg:  Gastein  ;in  Steiermark:  Aussee,  Gleichenberg, 
Römerbad,  Rohitsch ;  in  Kärnten:  Preblau ;  in  Krain:  Tsehatesch,  Töplitz,  Veldes : 
iin  Küstenlande:  Grado  und   Abbazia;    in  Dalmatien:   Spalato ;    in  Tirol:  Arco, 
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Gries,  Levico,  Meran,  Riva ;  in  Böhmen:  Franzensbad^  Johannesbad,  Karlsbad,  Marien- 
bad, Teplitz-Schönau ;  in  Mähren:  Luhatschowitz,  RoiP.nau;  in  Schlesien:  Grafen- 
berg  ;  in  G  a  li  z  i  e  n :  Krynica,  Szczawnica,  Zakopane  ;  in  der  Bukowina:  Dorna- 
watra.  Als  Curorte  wurden  im  Jahre  1892  nicht  mehr  ausgewiesen  in  Salzburg: 
St.  Veit  und  Ludwigsbad;  in  Steiermark:  Stainzthal,  Schrottendorf,  Pernegg,  Kalils- 
dorf  und  Ebersdorf. 

Die  meisten  Curorte  zählt  Tirol,  doch  haben  mehrere  von  den  klimatischen  Sommer- 
und  Wintercurorlen  und  viele  von  den  Badeorten  nur  geringe  Bedeutung,  da  sie  schwach 
besucht  und  als  sogenannte  Bauernbäder  grösstentheils  nur  von  Einheimischen  frequentirt 
werden. 

Die  Tabelle  I  führt  am  deutlichsten  die  Bedeutung  der  Curorte  vor  Augen,  und 
lässt  an  der  Hand  der  Daten  über  die  Frequenz,  welche  von  1873 — 1892  im  Allgemeinen 
in  constanter  Zunahme  begriilen  war,  den  Werth  der  Badeorte  erkennen.  Eine  vorüber- 
gehende Abnahme  der  Frequenz  ist  nur  wahrzunehmen  in  den  Jahren  1876,  1878,  1887 
und  1890,  denen  jedoch  im  vorangegangenen  Jahre  stets  ein  aufifallendes  Steigen  der 
Frequenz  vorausgegangen  war.  Die  Ursache  dieses  Schwankens  dürfte  in  äusseren  Einflüssen 
liegen;  als  Grund  der  Abnahme  der  Frequenz  im  Jahre  1890  wird  allgemein  das  Herr- 
schen d^r  Influenza  beschuldigt.  Nach  Percenten  berechnet,  betrug  die  Zunahme  der  Gur- 
gäste gegenüber  dem  vorangegangenen  Zeitabschnitte  im  II.  Quinquennium  10*8  Percent, 
im  111.  16  7,  im  IV.  18-9  und  im  Jahre  1892  gegen  das  Jahr  187i3  80'5  Percent. 

Die  am  meisten  besuchten  Bäder,  deren  Jahresfrequenz  sich  von  1873  ab  verfolgen  lässt, 
sind  in  der  Tabelle  11  verzeichnet :  denselben  ist  noch  Abbazia  zuzuzählen,  das  erst  seit 
1890  ofüciell  ausgewiesen  wird,  im  Jahre  1892  jedoch  bereits  5781  Curgäste  zählte.  Auch 
bei  den  einzelnen  Curorten  fmden  wir  hinsichtlich  der  Frequenz  ein  ungleichmässiges  Ver- 
halten, denn  während  der  Besuch  einzelner  Curorte  rasch  zunimmt,  zeigen  andere  nur 
ein  geringes  Ansteigen  der  Frequenz,  und  bei  einigen  macht  sich  sogar  eine  Abnahme 
gegen  die  früheren  Jahre  bemerkbar.  Ein  rapides  Zunehmen  der  Frequenz  sehen  wir 
besonders  bei  Karlsbad,  Marien bad,  Baden,  Meran ;  der  Stillstand  bei  Franzensbad  ist  ein 
scheinbarer,  da  viele  Curgäste  in  den  mit  Franzensbad  zusammenhängenden  fremden  Orts- 
gebieten wohnen  und  deshalb  in  die  Curliste  nicht  einbezogen  werden  können.  In  Teplitz 
wird  die  scheinbare  Abnahme  der  Besucher  ausgeglichen,  wenn  die  Curgäste  von  Schönaii 
eingerechnet  werden,  wie  dies  in  den  früheren  Berichtsperioden  stets  geschehen  ist. 

Lebendig  gestaltet  sich  das  Bild,  wenn  man  den  Fremdenverkehr  in  den  Badeorten 
ins  Auge  fassst.  Die  Zahl  der  Fremden,  d.  h.  der  nicht  dem  betreffenden  Kronlande  An- 
gehörigen, betrug  in  den  bedeutendsten  Curorten  : 


in  Teplitz         im  A 

laximuni 

i  1875  —  77-2, 

im 

Minimum 

1882  —  26-9,  D 

urchscl 

m.  75-2 

in  Meran 

1887  —  83-7, 

1888  =  33-4, 

67- 1 

in  Marienbad 

1884  =  72-6, 

1877  — 511, 

65-7 

in  Karlsbad 

1873  —  77-1, 

1889  =  62-4, 

63-4 

in  Franzensbad 

1874  — 61-2, 

1887  -=^  42-0, 

49-7 

in  Gastein 

1885  —  60-0, 

189-.>  —  35-5, 

35-5 

in  Ischl 

1873  =  50-6, 

1887  —  25-7, 

28-5 

in  Aussee 

1880  =  32-9, 

1877=  19-5, 

204 

in  Gleichenberg 

1876=  17-1, 

1887  —.    6-7. 

9-6 

in  Baden 

1873  —  10-1, 

» 

1885 --    5-9, 

8-4 

(Schluss 

folgt.) 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass    des    k.  k.    Minlsteriiims    des 

Innern  xom  15.  MSrz  1894, 

Z.  27960, 

an  alle  politischen  LaudesbehOrden, 

fcetr.  Erli«l»VB|r«B  über   die  Ers«airiiiiff   und 
d«M  'Vertrieb  TOn  Terbandmatertelien. 

In  Fol^e  einer  Anreg^ung  aus  pharmaceutiflchen 
Kreisen,  dnrch  welche  darauf  aufmerksam  gemacht 
worden  ist,  dass  die  Bestimmungen  der  Mioist.- 
Verordn.  vom  17.  Sept.  1883  (R.  G.  Bl.  Nr.  152) 
betreffend  das  Feilhalten  und  den  Verkauf  von 
chirurgischen  Verbandstoffen  ausserhalb  der  Apo- 
theke, dahin  aufgefasst  wird,  dass  nicht  blos  die 
Erzeugung  und  der  Vertrieb  von  Verbandmateriale 
aus  verschiedenartigen  Geweben  und  Stoffen,  sondern 
aneh  deren  ImprSgnirung  mit  medicamentösen  und 
selbst  gütigen  Substanzen  im  allgemeinen  Verkehre 

frei  gegeben  sei,   wird  die  k.  k 

aufgefordert,    die    Berichte    der   politischen  Unter- 
behorden  darüber  einzuholen,  in  welchem  Umfange 
Qud  in  welcher  Weise  und  auf  welcher  rechtlichen 
Grundlage  die  gewerbsmässige  Erzeugung  und  der 
Vertrieb  von  chirargischen  Verbandstoffen  mit  und 
ohne  Impragnirung  mit  medicamentösen  Substanzen 
^lussoiialb      der     öffentlichen     Apotheken       statt- 
findet ,     in     welcher    Weise    die    Erzeugung    und 
der   Verkehr    fiberwacht  wird   und    welche  Wahr- 
nehmungen vom  sanitätspolizeilichen   Standpunkte 
sich  bei  dieser  Ueberwachung  ergeben  haben. 

Diese  Berichte  sind  zum  Gegenstande  der  Ver- 
handlung des  dortigen  Landessanitätsrathes  zu 
machen  und  mit  dem  Gutachten  desselben  über  die 
Grundsätze  einer  eventuellen  entsprechenden  Rege- 
lang  dieser  Angelegenheit  im  Anschlüsse  der 
eigenen  Wohlmeinnng  bis  Ende  September 
d.  J.  anher  vorzulegen. 


Erlass    des    k.    k.   Ministeriums    des 
Innern  vom  38.  Feb.  1894,  Z.  4680, 

kctreATend  die  Verpflegstaxen    In  den   Kran- 
kenanstalten in  Kraatlen. 

In  der  Anlage  wird  der  k.  k.  .  .  .  eine  Ab- 
schrift des  von  der  königl.  kroat.-slavon.-dalmati- 
nischen  Landesregierung  in  Agram  mit  der  Zu- 
Mhrift  vom  17.  Februar  I.J.,  Z.  7608,  übersendeten 


Ausweises  der  in  den  dortigen  Krankenanstalten 
und  in  der  Landes-Irrenanstalt  in  Steiijevac  fest- 
gesetzten VerpflegsgehUhren  per  Kopf  und  Tag 
behufe  Mittheilung  an  den  dortigen  Landesaus- 
schuss  und  entsprechender  Verlautbarung  an  die 
Verwaltungen  der  öffentlichen  Krankenanstalten 
des  unterstehenden  Verwaltungsgebietes  übermittelt 


Zur  Z.  7608—1894.       Königl.  kroat.-8lav.  Landes- 
regierung in  Agram. 

Ausweis 

über   die   in    den   Öffentlichen    hierländ.   Kranken- 
häusern   und  in    der  Irrenanstalt  Stenjevac  festge- 
setzten VerpflegsgehUhren  per  Kopf  und  Tag.| 


I 
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u  ,1  m 
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1 

2;i 
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8; 
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10 
11 
12 
13 
14 

15 
16| 
17 

191 
20' 
21 
22 

23, 

24: 


Krankenhaus 


VerpflegHgebUhr 
I  per  Kopf  u.  Tag 


'|fl.  Ikr.i.fl.  'kr.üfl.  Ikr. 


a 

E 


Belovar 

Brod    .... 

Glina 

Gospid 

Karlovac  (Karlstadt) 
Karlovic  dolni  (Karist.) 
Koprivnica  (Kopreinitz) 
Mitrovica    ... 
Nova     Gradiska    (Neu 

Gradiska)    .... 

Ogulin 

Osiek  (Esseg)    .    .    . 

Pakrac 

Petrinja  .... 

Petrovaradin  (Peterwar 

dein) 

Pozega 

Senj  (Zengg)  . 
Sisak  (Sissek)  . 
Varazdin  ... 

Vinkovci  .... 

Vukovar 

Agram,  barmb.  Brüder 

>  »    Schwestern  ! — 

Semlin     ... 
Stenjevac,  Irren-Anstalt 
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Vermischte  Nachrichten. 

Entscheidung  des  Verwaltungsgerichtshofes  in  einer  Apothekenangelegenheit. 

Der  Yerwaltungsgrerichtshof  hat  mit  Erkenntniss  vom  26.  Februar  1894,  Z.  1722  ex  1893, 
y.  G.  H.,  die  Beschwerde  einea  Apothekers  gegen  eine  Entscheidang  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern« 
betreffend  die  Verweigerung  der  Bewilligung  zur  Verlegung  des  Standortes  seiner  Apotheke 
aus  der  Vorstadt  in  die  innere  Stadt  gemäss  der  §§  3e  und  21  des  Gesetzes  Yom  22.  October  1875 
(B.  G.  Bl.  Nr.  86  ex  1876)  ohne  Fortsetzung  des  Verfahrens  zurückgewiesen,  weil  nach  den  Adminiatrativ'- 
Acten  mit  dem  Statthalterei-Erlasse  vom  8.  Juni  1882,  Z.  36141  die  Errichtung  dieser  Apotheke 
mit  dem  Standorte  in  der  Vorstadt  bewilligt  und  der  Concnrs  zur  Bewerbung  um  diese  Concession  von 
der  Bezirkshauptmannschaft  ausdrücklich  mit  diesem  Standorte  verlautbart  und  thatsächlich  von  dem 
Beschwerdeführer  nach  erfolgter  Verleihung  die  Apotheke  unter  behördlicher  Genehmigung  in  derselben 
eröffnet  wurde,  weil  es  sich  daher  um  die  von  dem  Beschwerdeführer  angesuchte  Aendernng  des 
Standortes  seiner  Apjotheke  handelt,  hiebei  jedoch  die  Administrativ behörden  nach  freiem 
Ermessen  vorzugehen  berechtigt  sind,  daher  die  Zuständigkeit  des  Verwaltungs-Gerichtshofes 
ausgeschlossen  erscheint. 


Aerztekammerwahlen  in  Dahnatien. 

Mit  Kundmachung  vom  24-  Februar  d.  J.,  Z.  146,  veröffentlichte  die  k.  k.  Statthalterei  in  Z&ra 
das  Er^ebniss  der  vollzogenen  Wahlen  der  Mitglieder  der  Dalmatiner  Aerztekammer.  Es  erscheinen 
als  Kammermitglieder  und  deren  Stellvertreter  folgende  Aerzte  gewählt: 


Wahlgnippe   (Gerichtabecirke) : 


I.  Arbe,  Pago,  Zaravecchia, 
Benkovac,  Ki8tanje,Obbro- 
vazzo,    Knin,    Drnis^  und 

Scardona 

11.  Sebenieo 


III.  Trau,  SinjjVrlika,  Imoski, 
Vrgorac,  Metkovic,  Ma- 
karska  und  Almissa    .    . 

IV.  Spjilato 


V.  S.  Pietro 


VIII.  Ragusa,    Ragusa vecchia, 
Cattaro,  Castelnuovo, 

Bndua  und  Risano  .    .    . 
IX.  Stadt    Zara    und    gleich- 
namiger Gericlitsbezirk  . 


Zahl  der 

IS 

^1 

abgegeb. 
Stimmen 

Kammermitglied 

Dr.  Buzoliö      Girolamo, 

pract.  Arzt   in  Drnis,  mit 

3  Stimmen 

10 

4 

11 

11 

Dr.  Lalio  Nikolaus,  Pri- 
mararzt im  Landesspitale 
in  Sebenieo,  mit  7  Stimmen 

Dr.  Vranjican  Johann, 
Gemeindearzt  in  Makarska, 

11 

3 

14 

11 

Dr.  Beglich  Anton,  Ge- 

10 


VI.  Lesina,   Citta vecchia  und 

Lissa 10 

VII.  Curzola,  Orebid  w.  Stagno         11 


10 
15 


10 
11 


meindearzt  in  Spalato,  mit 

9  Stimmen 
Dr.    Tomiö,    Valer,    Ge- 
meindearzt in  Puscisce,  mit 

2  Stimmen 
Dr.  Marinko  vid    Nikol., 
Gemeindearzt  in  Lissa,  mit 

4  Stimmen 
Dr.  Miroseviö  Peter,  Ge- 
meindearzt in  Curzola,  mit 

4  Stimmen 
Dr.  Misetid  Rochus,  Pri- 
marzt im  Landesspitale  in 
Ragusa,  mit  6  Stimmen 
Dr.  Bosch i  Vincenz,   Ge- 
meindearzt   in  Zara,    mit 

9  Stimmen 
Dr.    Ghiglianovich 
Simeon,    Gemeindearzt  in 

Zara,  mit  10  Stimmen. 
Dr.    Vranjican,     Peter, 
Primararzt     im     Landes- 
spitale   in    Zara,     mit    9 
Stimmen 


Enatxmann 


Dr.  Stermich  Anton,  Ge- 
meindearzt in  Benkovac. 


Dr.  Periöid  Natole,  Pri- 
mararzt in  der  Landes- 
irrenanstalt in  Sebenieo,  mit 

7  Stimmen. 
Dr.     Marceliü      Johann, 
Primararzt  im  Landesspital 

in  Zara. 
Dr.     Arambasin      Josef, 
pract.  Arzt  in  Spalato,  mit 

7  Stimmen. 
Dr.    Nazor    Johann,    Ge- 
meindearzt in  S.  Pietro,  mit 

2  Stimmen. 

Dr.  Spalatin  Anton,  Ge- 
meindearzt in  Cittavecchia, 

mit  5  Stimmen. 
Dr.    Arneri    Biagio,    Ge- 
meindearzt   in  Blatta,    mit 

3  Stimmen. 

Dr.  Verona  Adam,  Ge- 
meindearzt in  Cattaro,  mit 

4  Stimmen. 

Dr.    Rolli    Eugen,    pract. 
Arzt  in  Zara,  mit  11  Stim- 
men, 
Dr.     Orlandini    Emil, 
pract.    Arzt    in    Zara,   mit 

9  Stimmen. 
Czervenka  Luigi,    pract. 
Arzt  in  Zara,  mit  9  Stimmen. 


1Ü2 
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Ergebnisse  der  Aerztekammerwahlen  in  Tirol  und  Vorarlberg.*) 

Kaxnmerbesirk    Innsbruck. 

K&mmermitglieder:  Prof.  Dr.  Nicoladoni  Karl,  in  Innsbruck,  Dr.  Waldner  Franz,  Bahn- 
uzt in  Innsbruck,  Dr.  v.  Hau  med  er  Robert,  Stadtpbysicus  und  Krankenhausdirector  in  Innsbruck, 
Dr. T.  Ayanziui  Anton,  Gemeindearzt  in  Wörgl,  Dr.  Plattner  Eudolf,  Qemeindearzt  in  Scbwaz,  Prof. 
Dr.  Lantachner  Ludwig,  in  Innsbruck,  Dr.  Künz  Gottfried,  Gemeindearzt  in  Imst,  Dr.  Brigl  Karl, 
Gemeindearzt  in  Lana,  Dr.  Rochelt  Emil,  k.  b.  Hofrath  in  MerMi,  Dr.  Schreiber  Josef,  kaiserlicher 
Sath  in  Heran,  Dr.  v.  Z allinger  Josef  in  Bozen,  Dr.  Bederlunger  Josef,  Gemeindearzt  in  Terlan, 
Dr.  Wagner  Georg,  Stadtarzt  in  Bruneck. 

StelWertreter:  Dr.  Freih.  v.  Rokitansky  Prokop,  Universitäts- Professor  in  Innsbruck, 
Dr.  Köllner  Otto  und  Dr.  Lieber  August  in  Innsbruck,  Dr.  Horugacher,  Stadtarzt  in  Kirz- 
bQhel,  Dr.  Ganner  Johann,  Salinenarzt  in  Hall,  Dr.  Peer  Johann,  Stadtarzt  in  Brixen,  Wundarzt 
Kngler  Ignaz  in  Umhausen,  Dr.  Greil  Franz,  in  Innsbruck,  Dr.  Huber  Sebastian,  Curarzt  in  Meran, 
Dr.  Mazegger  Bernhard  in  Obermais,  Dr.  v.  Ferrari  Eugen,  Stadtarzt  in  Bozen,  Dr.  Winkler  Franz 
in  Innsbruck,  Prof.  Dr.  Jnffinger  Georg  in  Innsbruck. 

Kamniervorstand:  Dr.  ▼.  Hau  med  er  Robert,  in  Innsbruck  als  Präsident,  Prof.  Dr. 
Nicoladoni  Karl,  in  Innsbruck  als  ViceprMBident,  Dr.  Lantschner  Ludwig  und  Dr.  Waldner  Franz, 
in  Innsbruck,  Dr.  Brigl  Karl,  in  Lana,  Vorstandsmitglieder. 

Delegirte  in  denLandessanitätsrath:  Dr.  Wald  n  er  Franz  in  Innsbruck,  Stellver- 
treter desselben  Dr.  Greil  Franz,  in  Innsbruck. 

Ansstellnng  beim  internationalen  medicinisch-hygienischen  Congresse  in  Rom. 

In  der  Gruppe  XI  der  anlässlich  des  XI.  internationalen  medicinisch-hygienischen  Con grosses  in 
Rom  stattfindenden  Ausstellung  ist  Oesterreich  mit  einer  Reihe  interessanter  Ausstellungsobjecte  von 
historischem  Interesse  vertreten. 

Ausser  den  vom  Wiener  allgemeinen  Krankenhause  eingesandten  Moulagen  wurden  unter  Anderem 
ausgestellt: 

Manuacripte  von  Albinus  Friedrich  Bernhard,  Hartmann  Ph.  Karl,  Frank  Josef,  Botteri 
Michel  Angelo  und  Ingenhousz  Johann;  Medaillen  und  Denkmünzen  auf  berühmte  Aerzte  und  wich- 
tige medicinische  Begebenheiten;  radirte  Kupferplatten  zu  Bildnissen  des  Kaisers  Rudolf  I.  u.  A.; 
der  Hing  dee  Theophrastus  Bombastus  Paracelsus  u.  s.  w. 


■ittbeilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Blatternsterblichkeit  in  Belgien. 

Einem    an    die   belgische  Akademie    der  Medicin   über  Aetiologie    und  Prophylaxe  der  Blattern 
entatteten  Berichte  von  M.  Schrevens  zu  Folge  sind  in  Belgien 


an  Blattern  gestorben 


an  Blattern  gestorben 


un  Jahre 

Personen, 

von  10.000  Einw. 

im  Jahre 

Personen, 

von  10.000  Einw 

1881 

2721 

4-90 

1887 

610 

102 

1882 

1670 

2-79 

1888 

865 

1-44 

1883 

1796 

31n 

1889 

1212 

1-99 

1884 

1355 

2-H6 

1890 

636 

1-04 

1885 

1636 

2-31 

1891 

1300 

2-11 

1886 

1213 

206 

1892 

2Ö28 

407 

Personalnachrichten. 


Allerhöchste  Auszeichnung. 

Dr.  Josef  S  t  e  p  p  a  n,  Stadtarzt  in  Kolin,  er- 
hielt das  goldene  Verdienst  kreuz  mit  der  Krone. 


Ernennungen. 

1^.  Moritz  Nedopil,  Director  der  Landes- 
Krankenanstalt  in  BrQnn,  wurde  vom  Landesau s- 
schnjse   für    den    Rest   des  Trienniums  1892    bis 

*)  Siehe  S.  88  d.  BI. 


1894  als  ordentliches  Mitglied  in  den  k.  k.  Landes- 
sanitatsrath  für  Mähren  entsendet. 

» 

Der    k.   k.    Statthalterei-Sanitätsconcipist  Dr. 

Franz  Kitter  v.  Haberler  in  Wien    wurde  zur 

Dienstleistung    in  das  Ministerium  des  Innern  ein- 
berufen. 

Böhmen.  Ernennung:    Zu  Districtsärzten :  Dr. 
Franz  Planicka  für  Nechanitz,    Dr.  Anton 


1 
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J  e  d  1  i  c  k  a  für  Vschestar,  Dr.  Felix  Kou b ik 
t'ür  Dymokur,  Dr.  Gustav  Fei  kl  und  Dr. 
Eduard  V  a  1  e  n  t  a  fQr  Senftenberg,  Dr.  Josef 
Miky ska  fOr  Geiersberg,  Dr.  Anton  M 1  y  n  a  r 
für  Gabi. 

KiederlaRsungen:  Dr.  Adalbert 
Kupferschmiedt  in  GablonE,  Dr.  Is.  Feig 
in  Oberleatensdorf,  Dr.  Georg  K  ü  c  h  1  e  r  in 
Nieder- Georgenthal,  Dr.Alexander  Schwarz 
in  Votitz. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Gustav  Bran- 
deis von  Wiesenthai  nach  Carlsbad. 

Mag.  pharm.  Ambros  Keller  bat  die  Apo- 
theke in  Oberplan,  Mag.  phaim.  Vincenz  F  a- 
8  a  1 1  i  die  Apotheke  in  Svetia  übernommen. 

Bukowina.  Niederlassungen:  Dr.  Theodor 
Soniewicki  in  Czernowitz. 

Dalmatien.  Ernennungen:  Zu  Gemeindeftrzten : 
Dr.  Anton  Spalatin  in  Cittavecchia,  Dr. 
Antou  Barcanovich  in  Almissa. 

Uebersiedlung:  Dr.  Peter  Baturic 
von  Almissa  nach  Pucisce. 

Galizien.  Niederlassungen:  Dr.  Theodor 
B  a  1 1  a  b  a  n,  Dr.  Isider  Braun,  Dr.  Stanislaus 
Czarnik,  Dr.  Bronislaus  Kaczarowski,  Dr. 
Samuel  Obst,  Dr.  Oscar  Pilewski,  Dr.  Ja- 
cob Schney  sämmtlich  in  Lemberg;  Dr.  Ma- 
rian  Hawranek,  Dr.  Maxmilian  Margulies, 
Dr.  Vladimir  Pajaczkowski,  Dr.  Valerian 
Serben ski,  Dr.  SigismundSpalke,  Dr.  Max- 
milian Schmelkes  sämmtlich  als  Spiudsarzte 
im  allgemeinen  Krankenhause  in  Lemberg; 
Dr.  Lejzor  Rosen  zweig  in  Jagielnica,  Bezirk 
Czortkow,  Dr.  Stanislaus  Zawilski  Lezaijsk, 
Bezirk  Lancut. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Johann  Jod- 
lowski  von  Bilcze  nach  Zboiska,  Bezirk  8a- 
nok,  Dr.  Samuel  Bendel  von  Bircza  nach 
Zborow,  Bezirk  Zloczow,  Dr.  Konrad  Palka 
von  Radlow  nach  Kanczuga,  Dr.  Langsam 
Guttmann    von  Mosciska  nach  Wojnilow. 

Krain.  Aenderung  im  Stande  der  Amts- 
ärzte. Dr.  Alfred  Mahr  wurde  zum  k.  k. 
Sanitätftassistenten  ernannt ;  Dr.  Jul.  S ch u s  t  ejr 
k.  k.  Sanitätsassistent,  ist  ans  dem  Staatsdienste 
ausgetreten  und  hat  die  Stelle  als  Gefangen- 
haus- und  Gerichtsarzt  in  Laibach  ange- 
nommen. 

Mähren.  Niederlassung:  Dr.  D.  Fragner  in 
Mistek. 

Mag.  pharm.  Alfred  Aufrustin  hat  die 
Salvatorapotheke  in  Olmütz  durch  Kauf  er- 
worben. 

Niederösterreich.  Veränderungen  im  Stande 
der  Amtsärzte:  Der  k.  k.  SanitätsassiKtent 
Dr.  Franz  Stadler  wurde  zum  k.  k.  Sani- 
tätsconoipisten  bei  der  k.  k.  Statthai terei  in 
Wien  ernannt. 

Uebersiedlung:  Dr.  Hermann  Steiner 
von  Gerasdorf  nach  Wien. 

Ernennungen:    Dr.  P.  Krenhuber 
als  Secundararzt   im   Krankenhause   zu   M5d- 


i: 


mg. 

Niederlassungen:  Dr.  Stanisl.  Tscha- 
da  in  Leobersdorf,  Dr.  Ernst  Stummvoll  in 


Wiener  Neudorf.  Dr.  Max  Schlesinger 
Gainfarn. 

Oberösterreich.  Uebersiedlungen:  Dr.  Vir|^ 
Falb  von  Engerwitzdorf  nach  Wien ,  Dr« 
Alexander  T  u  1 1  i  n  g  e  r  von  Eeichramm  io^ 
nach  Linz. 

Niederlassungen:  Dr.  Alois  Erhard 
in  Linz,  Dr.  Alois  W  e  i  s  m  a  n  n  in  Schwort* 
berg. 

Schlesien.  Ernennungen:  Dr.  Heinrich 
Fuchs  zum  Sudtarzt  in  Engelsberg.  r>er 
Gemeindearzt  Dr.  Friedrich  v.  Wenusch 
in  Freihermersdorf  hat  auf  seine  Stelle  resig^ 
nirt. 

Steiermark.  Erneunungen.  Dr.  Joh.  Mitter- 
meyer zum  Forstarzte  in  Gross-Beifliog,  I>r. 
Gregor  Jesenko  zum  Werkarzte  bei  der  k.  k« 
Hütten  Verwaltung  in  Cilli. 

Niederlassungen:  Dr.  Herm.  D  a  n- 
scher,  Dr.  Moriz  Szölles,  Dr.  Otto  Bl&u, 
Giovanni  Mantovan  in  Graz. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Hans  Klopfer 
von  Graz  nach  Wien,  Dr.  Ludwig  Knapp  von 
Graz  nach  Prag,  Dr.  Hermann  Kosmatach 
von  Fehriug  nach  Pöllau. 

Tirol.  Ernennungen:  Zu  Gemeindeärzten:  l>r. 
Robert  Andreis  in  Stenico,  Dr.  Alfred  Eccher 
in  Vigo  Lomaso,  Dr.  Rnggero  Scartazxini 
in  Valle  di  Gresta,  Dr.  Bonifacio  Bonapace 
in  Volano,  Dr.  Karl  Schuhmacher  als  Fab- 
riksarzt in  der  k.  k.  Tabakfabrik  in  Schwax. 
Mag.  pharm.  Quintilio  Perini  hat  eine  Apo- 
theke in  Rovereto  käuflich  erworben. 


Todesfälle. 

Böhmen.  Dr.  Joh.  Strnad  in  Chrudim,  66  Jahre 
alt,  Dr.  Gottlieb  Brebera  in  Trhov-Kameiiitz, 
35  Jahre,  Mag.  pharm.  Josef  Mader  in  £ger, 
Mag.  pharm.  Karl  Turek  in  Prag. 

Galizien.  Dr.  Theophil  Witoszynski  in  Roz- 
uiatow,  Bezirk  Dolina,  Dr.  Josef  Wien- 
kowski  in  Sanok,  Dr.  David  Meiler  in 
Sniatyn,  Dr.  Ladislaus  Skalkowski  in  Lem- 
berg, Dr.  Bronislaus  Palecany  in  Krakau, 
Josef  Gizelt,  Patron  der  Chirurgie  in  Rudki. 

Küstenland.  Dr.  Josef  Pitteri  in  Monfalcone  im 
84.  Jahre. 

Mähren.  Wundarzt  Franz  Waiss  in  Grafen- 
dorf. 

Niederösterreich.  Dr.  Berthold  Hamburger 
in  Wien,  55  Jahre,  Wundarzt  Franz  £  d  e  1- 
meyer  in  Matzleinsdorf  bei  Melk,  Dr.  Georg 
Votroubek  im  46.  Jahre,  Dr.  Ludwig 
A.  Frau  kl  im  84.  Jahre  in  Wien,  Dr.  Victor 
Dlouhy  in  Wien. 

Schlesien.*  Wundarzt  Theodor  Türk  in  Jägern- 
dorf. 

Steiermark.  Dr.  Theod.  Nietsche  im  63.  Jahrein 
Graz,  Dr.  Moritz  Sei  dl  in  Gabersdorf,  Wundatzt 
Karl  Kometer  in  Garns,  Wundarzt  Albert 
Kropsch  in  Trautmannsdorf. 

Tirol.  Dr.  Karl  Baur  in  Kufstein,  34  Jahre  ah, 
Dr.  Josef  Marc besani  in  Gries,  68  Jahre  alt. 


Verantwortlicber  Redacteor:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfk-ed  Hölflflr  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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Vertag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitits-Buchhändler  in  Wien 

I.  K^otlxentliurzxicitraeee  1(5. 


Ersclieliit  Jeden  OonnerstaiT. 

PrinnmeratioQspreis  bei  direeter  PosCznsendtmg  g«Qsj£hrig  fl.  6. — . 


VL  JBhrgmng.  Wien,  12.  April  1894.  Hr.  16. 


lobalt.  Die  Carorte  in  OeBterreich  von  1873  bis  1892.  (Schlnss.)  —  Sanitätsgesetze  und  Ver- 
ordmingen:  Erlass  der  Statthalterei  in  Oberösterreich,  betr.  die  Bildung  der  Sanitätsgemeinden;  Erlass 
des  oberOsterreicbischen  Landesausschusses,  betr.  Durchführung  des  Landesgesetzes  vom  22.  September 
1893.  —  Mittheilnngen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande:  Italien.  Infections- 
faiokheiten  im  Jahre  1893.  —  Vermischte  Nachrichten:  Wiener  Universität. 

Beilage:  Internationale  Uebereinkommen,  betr.  Massnahmen  gegen  Volkskrankheiten. 


Dia  Curorte  in  Oesterreich  von  1873  bis  1892. 

(Haeh  den  Jahresberichten   zusammengestellt   im  Sanitäts- Departement   des   Ministeriums   des  Innern.) 

(Schluss.) 

Von  ausserösterreichischen  Staatsangehörigen  mit  Vorliebe  besucht  sind :  Marienbad, 
Karlsbad,  Franzensbad,  Abbazia,  Meran,  Gries,  Riva,  Teplitz-Schönau,  Greifenberg,  Johannes- 
bad, Oastein,  Levico. 

Mit  der  Zahl  der  Curorte  und  Curgäste  hat  auch  die  Zahl  der  Badeärzte  (Tab.  I) 
in  gleichem  Masse  zugenommen.  Von  1873 — 1892  ist  dieselbe  um  159  gestiegen.  Die 
Zanahme  betrug  im  III.  Quinquennium  85,  fiel  im  IL  um  17^  stieg  im  III.  um  33,  im  IV. 
um  58.  Den  grösslen  Zuwachs  —  52  —  hat  Böhmen  zu  verzeichnen,  dann  folgen 
Galizien  mit  24,  Tirol  mit  21,  Steiermark  mit  15,  Niederösterreich  mit  13  Aerzten.  Ab- 
genommen hat  die  Zahl  der  Curärzte  in  Vorarlberg  um  5,  in  Schlesien  um  i.  Unter  den 
Badeorten  hatten  die  meisten  Aerzte  Karlsbad  65,  Marienbad  26,  Franzensbad  und  Meran 
je  25,  Teplitz  24,  Baden  15,  Gleichenberg  14,  Ischl  12,  Krynica  11,  Abbazia  8,  Arco, 
Oastein,  Halt,  Szczawnica  und  Vöslau  je  7,  Aussee  und  Zakopane  je  6.  In  vielen  Bade- 
orten Tirols  wird  die  Curpraxis  von  den  Aerzten  aus  den  Nachbarorten  geübt;  ansässig 
sind  Carärzte  in  Levico,  Rabbi,  Roncegno,  Pejo  und  in  den  klimatischen  Stationen  Arco, 
Gries,  Meran  und  Riva. 

Zu  einem  bedeutenden  Factor  in  nationalökonomischer  Beziehung  hat  sich  die  Ver- 
sendung der  Mineralwässer  und  Quelle  nproducte  emporgeschwungen.  Wie 
<tie  nachstehende  Tabelle  III  zeigt,  ist  die  Versendung  von  Mineralwässern  um  rund  176  Mil- 
lionen Flaschen,  beziehungsweise  Krüge  und  zivar  von  41*8  Millionen  im  Jahre  1873  auf 
217'9  Millionen  im  Jahre  1892  gestiegen;  die  Versendung  der  Quellenproducte  hat  in  der- 
selben 2^it  um  2*8  Millionen  Kilogramm  und  1  Million  Schachteln  zugenommen.  In  der 
Versendung  von  Mineralwässern  stehen  1892  Giesshübel  mit  3,690.000,  Bilin  mit  2,276.480. 
Krondorf  mit  1,735.684,  Karlsbad  mit  1.490.000  Flaschen  obenan;  von  Marienbad,  Pejo. 
Radein,  Rohitsch  wurde  die  halbe  Million  überschritten,  Franzensbad,  Gleichenberg, 
Preblau,  Roncegno,  Teplitz  sind  hinsichtlich  der  versendeten  Flaschenzahl  dieser  Ziffer  sehr 
nahe  gekommen. 
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Eine  genaue  GruppiruDg  der  versendeten  Wässer  nach  ihrer  chemischen  Zusammen- 
«^etzung  ist  nicht  möglich;  die  wichtigsten  und  am  häufigsten  zur  Versendung  gelangenden 
Mineralwässer  waren : 

Jodhaltige  Wässer:  Durrseifen,  Hall,  Iwonicz,  Luhatschowitz,  Rabka,  Ro^nau, 
Rymanow  ; 

Säuerlinge :  Ebersdorf,  Krondorf,  Radein,  Stainz,  Tschausch ; 

Eisensäuerlinge:    Andersdorf,  Franzensbad,  Gleichenberg,  Königswart,  Neudorf,  Pejo, 
Rabbis  Rohitsch^  Villach,  Wobern,  Wysowa,  Zegestow; 

alkalische  Säuerlinge:  Bilin,  Kappel,  Köttelach^  Kostrejnitz^  Preblau,  Szczawnica, 
Woritschau  j 

arsenhaltige  Wässer:  Levico^  Roncegno; 
Bitterwässer:  Pullna^  Saidschütz; 
Glaubersalzwässer :  Karlsba  d^  Marienbad  ; 
indifferente  Thermalwässer :    Teplitz. 

Von  fast  ebenso    grosser  Bedeutung   ist    der  Versandt   von  Quellenproducten, 
von  denen  am  häufigsten  Moorerde  und  Moorsalz  aus  Franzensbad^  Sprudelsalz  aus  Karls- 
bad^ Brunnensalz  aus  Marienbad^  Jodquellensalz  aus  Hall,  Ivonicz^  Rabka  und  Roy  Darkau, 
Glaubersalz  und  Pastillen  aus  Bilin,    Bittersalz    aus  Saidschiitz  verschickt   wurden.     Einen 
plötzlichen  Aufschwung  brachte  in  der  Versendung  der  Quellenproducte  das  Quinquennium 
1878  bis  1882  und  neuerdings  das  Jahr  1889,    indem  bedeutende  Mengen    von  Moorerde 
namentlich  aus  Franzensbad  zur  Versendung  gelangten.     In  der  Auswahl    und  der  Menge 
der  versendeten  Quellenproducte  steht  Böhmen  obenan,    indem    es    allein    zu    zwei  Drittel 
sich  an  derselben  betheiligte.    In  raschen  Aufschwünge  begriffen  ist  der  Versandt  von  Jod- 
salz aus  Schlesien,  Gaiizien  und  Oberösterreich,    aus  den  Curorten  Roy  Darkau,    Iwonicz 
Rabka   und    Hall.     Unbedeutend    ist    die  Versendung    von  Quellenproducten    aus    Mähren 
N. ederöster reich ;    negativ    sind    die  Ausweise  aus  Salzburg,    Kärnten,    Kraln,     Küstenland 
Ddlmatien  und  Bukowina. 

Die  grosse  Anzahl  von  Heilmitteln,  welche  die  Natur  in  den  Heilquellen  bietet,  lässt 
das  Zuströmen  der  vielen  Hilfesuchenden  zu  denselben  begründet  erscheinen,  und  wenn 
auch  in  verschiedenen  Jahren  oder  in  einzelnen  Curorten  ein  Schwanken  in  der  Zahl  der 
Besucher  der  einzelnen  Badeorte  sich  bemerkbar  machte,  so  ist  doch  im  Allgemeinen  ein 
stetes  Anwachsen  der  Curgäste  zu  verzeichnen. 

Die  Heilquellen  gaben  nicht  nur  Anlass  zum  raschen  Emporblühen  von  Gemeinwesen, 
sondern  sie  förderten  auch  die  Entwicklung  der  öffentlichen  Gesundheitspflege,  da  in  den 
Curorten  alle  hygienischen  Einrichtungen^  welche  die  Reinheit  des  Luftkreises,  des  Wassers 
und  Bodens,  die  Salubrität  der  Wohnungen^  die  tadellose  Qualität  der  Nahrungsmittel  u.s.  w. 
zum  Zwecke  haben^  mit  grossen  Opfern  geschaffen  und  erhalten  werden.  In  den  Curorten 
geht  das  Bestreben  des  Einzelnen  wie  der  Gemeinde  dahin,  die  Wirkung  der  Quellen  und 
Heilschätze  durch  Herstellung  von  Trinkhallen,  Cursälen,  Wandel  bahnen,  Unterhaltungs- 
räumen und  anderen  curörtlichen  Einrichtungen  zu  erhöhen  und  die  Station  zu  einem  für 
<iie  Kranken  in  jeder  Hinsicht  sanitären  und  die  Gesundheit  fördernden  Aufenthalte  zu 
gestalten. 

Unter  den  grösseren  Einr  ichtungen,  welche  in  den  letzten  drei  Jahren  1889 
l»s  1892  in  den  Curorten  durchgeführt  und  in  den  Jahresberichten  erwähnt  wurden,  sind 
Wvorzuheben :  in  Carlsbad  die  Erweiterung  des  einheitlichen  städtischen  Canalnetzes^ 
die  Einführung  der  elektrischen  Beleuchtung,  die  Regulirung  des  Teplflusses,  in  Marien- 
bad der  Bau  einer  grossartigen  Colonnade,  die  Durchführung  der  Canalisation,  die  Erbauung 
eines  modernen  Salzsudwerkes,  die  elektrische  Stadtbeleuchtung,  in  Franzensbad*)  die 
Neufassung  mehrerer  Quellen,  die  Erweiterung  der  Parkanlagen,  der  Bau  einer  griechischen 
Kirche  und  eines  monumentalen  Brun  nenversendungsgebäudes,  in  R  o  z  n  a  u  die  Regulirung 


*)  Die  in  Folge  des  Bahnverkehres  bestandene  Rauchbelistignng  des  Curortes  wurde  durch  die 
V«TfiigQ]|g^  das8  die  Locomotiven  mit  Coaks  zu  heizen  sind  und  der  Rangirdienst  in  die  Nachbar- 
Stationen  verlegt  wurde,  behoben. 
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des  Beävaflusses,  in  Töplitz  (Krain)  die  Herstellung  einer  Trinkwasserleitung,  in  Krynica 
der  Neubau    eines  Curhauses  u.  A.  m. 

In  Anbetracht  der  grossen  sanitären  und  nationalökonomisehen  Bedeutung  der  Cur- 
orte  sind  dieselben  einerseits  einer  strengen  sanitäts-polizeilichen  Controlle,  welche  von  den 
politischen  Landes-  und  Bezirksbehörden  durch  die  denselben  ständig  zugewiesenen  Sanitäts- 
organe geübt  wird^  unterstellt,  andererseits  geniessen  aber  manche  Heilquellen  durch  Fest- 
setzung eines  Schutzrayons  den  möglichsten  Schulz  gegen  Schädigungen  dureh  Industrie- 
unternehmungen und  durch  den  Bergbau. 

Mit  Ausnahme  von  Krynica^  welches  in  staatlicher  Fondsverwaltung  steht,  sind  die  übrigen 
Heilquellen  im  Besitze  von  Privaten  oder  Gemeinden.  In  allen  Badeorten  ist  in  reichem 
Maasse  für  humanitäre  Institute  in  der  Richtung  gesorgt^  dass  durch  Stiftungen^  Freiplätze, 
Pensionate^  Spitäler  u.  s.  w.  der  Besuch  der  Heilbäder  auch  Minderbemittelten  und 
namentlich  den  Kranken  aus  dem  Militärstande  ermöglicht  wird. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass  der  k.  k.  Stattkalterel  in  Ober- 
Qsterreich  yom  11.  H8rz  1894,  Z.  3889, 

an   alle  unterstehenden  Bezirkshauptniannachaften, 
betreffend  die  Bild  uns  derSanltütsffenielnden. 


Der  oberösterreichische  Landesausschuss  hat 
auf  Grund  des  Gesetzes  vom  22.  September  1893 
(L.  G.  und  y.  Bl.  Nr.  35)*)  den  in  zwei  Copien 
beiliegenden  Erlass  an  alle  Gemeindevorstehungen 
hinausgegeben,  zufolge  dessen  dieselben  bis  zum 
30.  April  1.  J.  ihre  Erklärung,  ob  sie  für  sich  allein 
oder  in  Verbindung  mit  anderen  Gemeinden  oder 
mit  Theilen  von  solchen  mit  der  Bestellung  eines 
Gemeindearztes  im  Sinne  des  §  1  des  bezeichneten 
Gesetzes  vorzugehen  gesonnen  sind,  der  zuständigen 
Bezirkshauptmannschaft  bekannt  zu  geben   haben. 

Der  Note  des  oberösterreichischen  Landesaus- 
schusses vom  28.  V.  M.,  de  präs.  10.  März  d.  J., 
Z.  2860,  gemäss  wird  die  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft aufgefordert,  die  von  den  Gemeindevor- 
stehungen  bis  zu  diesem  Termine  abgegebenen 
Erklärungen  zu  sammeln,  auf  ihre  Zweckmässigkeit 
zur  Erreichung  des  angestrebten  Zieles,  einer 
exacten  Durchführung  des  Gemeindesanitätsdienstes, 
zu  prüfen  und  sammt  einer  allgemeinen,  alle  Orts- 
gemeinden des  Bezirkes  umfassenden  Darstellung  der 
zu  bildenden  Sanitätsgemeinden  nach  beiliegendem 
Formulare  und  unter  Anschluss  der  gutachtlichen 
Aeusserung  des  Bezirksarztes  bis  längstens  30.  Juni 
1.  J.  der  k.  k.  Statthalterei  vorzulegen. 

Hinsichtlich  der  Vereinigung  von  Gemeinden 
zu  Sanitätsgemeinden   wird  auf  den  Entwurf  einer 


*)  Siehe  8.  9  d.  Bl. 


Eintheilung  des  Landes  OberOsterreich  in  Sanitäla- 
Sprengel  vom  Jahre  1891  nach  dem  damaligen 
Stande  des  ärztlichen  Personales  (Tabelle  5  zu 
Beilage  Nr.  88  zum  stenographischen  Landtags- 
Sitzungsprotokolle  1892)  hingewiesen,  ohne  dass 
derselbe  als  ein  auch  den  gegenwärtigen  Verhält- 
nissen anzupassendes,  obligatorisches  Schema  flir 
die  zu  bildenden  Sanitätsgemeinden  zu  gelten  hätte, 
nachdem  eine  der  Hauptgrundlagen  des  Landes- 
sanitäts-Gesetzes  das  Bestreben  bildet,  mSglichst 
viele  Aerzte  aut  dem  Lande  an  den  Vortheilen 
desselben  theilnehmen  zu  lassen  und  dafür  die 
Mitwirkung  einer  möglichst  grossen  Anzahl  von 
Aerzten  dem  Lande  und  den  Gemeinden  zur  Hand- 
habung des  Sanitätsdienstes  zu  sichern. 

lieber  die  Einreihung  jener  Gemeinden,  welche 
bis  zu  dem  bezeichneten  Termine  eine  Erkläning> 
nicht  abgegeben  haben,  ist  von  der  k.  k.  Bezirks* 
hauptmannschaft  im  Sinne  des  obgenannten  Ent- 
wurfes und  in  Befolgung  des  dargelegten  Principea 
der  Vorschlsg  auf  Grund  der  diesfalls  von  den 
betheiligten  Gemeinden  und  Aerzten  einzuholenden 
Aeusserungen  zu  erstatten. 

In  jenen  Fällen,  wo  in  Berücksichtigung* 
ungünstiger,  die  Ausübung  der  gemeindeärztlichen 
Functionen  erschwerender  örtlicher  Verhältnisse 
die  Zutheilung  von  Gemeinden  oder  Gemeinde- 
theilen  aus  anderen  politischen  Bezirken  zu  einer 
Sanitätsgemeinde  des  eigenen  Bezirkes  beantragt 
wird,  ist  mit  der  betreffenden  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft in  Verhandlang  zu  treten  und  sind  dem 
Antrage  die  gutachtlichen  Aeusserungen  der  beiden 
Bezirksärzte,  sowie  die  Aeusserungen  der  hiebei  in 
Betracht  kommenden  Gemeindevorstehungen  und 
1  Aerzte  anzuschliessen. 


K.  k.  Besirkahaupttnanntchaft: 

VerxeiolmlH  der  Sanit&togemetaideii. 


Bettebend  aal  den 
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jii.  ä  I 
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JShrliche  BeiQ^e 


igl    .- 
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Di«  definitiv«  FesUMciiDg'  nitd  Kandmachung 
der  in  Folg«  diMer  Aensiemn^n  und  TortcblSge 
ra  eomilnireiiden  SaDitätsgemeinden  wird  narb 
QeiitlUDi^DgBeitensdeaobeTOBterrGichiwbenLandes- 
luarbuMw  und  nach  Zostimmang  der  k.  k.  SUtt- 
UlN(ti  TeriaDtbart  werden,  ebenM  wie  eins  im 
GiTeniahmea  mit  der  k.  k.  Finani-Direction  nnd 
i*ai  obcrOaterreicbischen  LandsMnaschniae  sn  er- 
liwBnda  TerordDDDg,  betreffend  die  InalrnclioD  Air 
die  palitiicben  Behörden  nnd  StenerSmtBr  in  Ober- 
Wtmjcli  iiir  Gebarung  nnd  VerrechDong'  der  Kr 
4a  OemaiDdeunitStadienit  eiDäieeeanden  BeitrS(;e 
nA  der  bieranc  au  die  Gremeindeärate  zu  erfolgenden 
B«üp  (uneneit  wird  kandgemacbt  werden. 

In  fonnellar  HiDÜciit  wird  di«  k.  k.  Betirks- 
btnpunannachaft  dabin  initmirt,  daai  in  Bnbrik  3) 
in  b«iliagesden  Tabelle  e>  ab^kürzt  heiaaen  kann : 
'lUoiipoder  lallenmit  An«tiahnie  von  .  .  .  .  <, 
4m  Rubrik  1]  sSmuitlicbe  OrUgemeinden  des 
Boirkei  cnibaltea  mnaa,  nnd  dam  in  FiUlen,  wo 
HldM  gini  oder  tbeilweiM  einet  SanitSte^meinde 
iei  Nadibarbeiirkee  mgewieeen  werden,  die«  in 
<>  Itabnh  IS)  SQ  bemerken  kommt,  dau  Enbrik  6) 
Üa  Kuwobnerzahl  jedea  einieloen  Tbeilea  der 
^uilUatfemeinde  lu  eatbalien  bat,  endlicb  daw 
fiibriken  9-11)  rorUnfij  unamgenillt  bleiben. 

Ein  Pari  dea  in  iwei  Copien  Hnhei  vorm- 
Icfeudui  7enHieluÜBM*  der  Sanitatcgemeinden  ist 
wn  dortimtlichon  Oebraucbe  aufimbewahren. 


Erlass  des  oberSsterreichischeii  Lan- 

desaDssehDNses  Tom  38.  Februar  1894, 
Z.  3860, 

an    sammtlicba    Gemeinde voratebnogen    in    Ober- 

Ssterreicb    mit  Ansnabme    der  Stadtgemeinde-Vor- 

alehnng«n  Linz  nnd  Steyr, 

betreffend    die    DarcbniliTDnr    dea    Lande«- 

SsBtt&tsceevliipa     «om     S».    Septem brr     I!tSS 

(t.  G.  D.  T.  Hl.  Wr.  85).*) 

Dnrcb  das  Reichigueti  vom  30.  April  1870 
(B.  G.  Bl.  Nr.  €8)  wird  den  Gemeinden  in  Bezog 
anf  die  Gemndbeitapolizei  und  da»  Geenndbeite- 
weien  flberbanpt  eine  Beihe  wichtiger  Aufgaben 
zugewiesen.  Um  nun  die  Gemeinden  OberSsterreicbe 
in  die  Lage  eu  versetzen,  diesen  Aufgaben  gerecht 
in  werden,  wurde  daa  Geaetz  vom2ä.  September  1693 
(L.  G.  n.  T.  Bl.  Nr.  35)  erlassen. 

In  diesem  Gesetze  wurde  in  erster  Linie  darauf 
Bedacht  genommen,  dass  die  BeHorgong  der  Agenden 
des  öffentlichen  SanitHtsdienatea,  innoweit  derselbe 
den  Gemeinden  ebUegl,  mit  Zuhilfenahme  jener 
Srztlicben  Organe  erfolgen  kSnne,  deren  die  Ge- 
meinden mit  RDcksichi  «nf  das  Gesnnd hei U wohl 
ihrer  Angehörigen  in  keinem  Falle  entbehren 
kOnnea,  so  dass  den  Gemeinden  aus  der  nunmehr 
durchznfflhrenden    Organisirung     des     üffeni lieben 


I 


—     126     — 


Sanitätsdienstes  in  den  Gemeinden  in  den  meisten 
Fällen  keine  anderen  Lasten  erwachsen  werden, 
als  dieselben  zu  tragen  haben  würden,  um  über- 
haupt eine  ärztliche  Kraft  zu  erhalten. 

Die  Bestimmungen  des  Gesetzes  vom  22.  Sep- 
tember 18B3,  welches  sammt  der  im  §  13  des* 
selben  erwähnten  Dienstesinstmction  für  die  Ge- 
meiudeärzte  im  Anhange  abgedruckt  ist,  sind  so 
klar,  dass  die  Ausführung  derselben  dnrch  die 
gesetzlich  hiezu  berufenen  Organe  keiner  Schwierig- 
keit unterliegen  dürfte.  Nachdem  die  Regelung  des 
Gemeinde-Sanitätsdienstes  im  innigen  Znsammen- 
hange steht  mit  der  Besetzung  der  ärztlichen 
Posten  überhaupt  und  mit  der  Frage  wegen  Sub- 
ventionirung  einzelner  Posten  aus  Landesmitteln, 
80  werden  die  Gemeindevorstehungen  im  eigenen 
Interesse  der  Gemeinden  dazu  beitragen,  dass  das 
Landesgesetz  vom  22.  September  1893  möglichst 
bald  durchgeführt  werde,  und  daher  auch  den 
behördlichen  Anordnungen  gewissenhaft  und  mit 
thunlichster  Beschleunigung  nachkommen. 

Vorerst  wird  es  sich  darum  handeln,  das  ganze 
Land  in  Sanitätsbezirke,  Sanitätsgemeinden 
genannt,  einzutheilen.  Für  jede  dieser  Sanitäts- 
gemeinden wird  ein  Gemeindearzt  zu  bestellen  sein, 
wobei  jedoch  nicht  ausgeschlossen  ist,  dass  für 
grössere  Sanitätsgemeinden  zwei  oder  mehrere 
Gemeindeärzte  bestellt  werden,  deren  jedem  ein 
bestimmter  Wirkungskreis,  beziehungsweise  ein 
genau  abgegrenzter  Theil  des  Gemeindegebietes 
zuzuweisen  wäre. 

Diese  Eintheilung  wird  dann  keinerlei  Schwierig- 
keiten unterliegen,  wenn  sich  dieselbe  den  be- 
stehenden Verhältnissen  anschliessen  wird  und  der 
Umfang  einer  Sanitätsgemeinde  in  der  Regel  nach 
dem  gegenwärtigen  Wirkungsgebiete  des  in  Aus- 
sicht genommenen  Gemeindearztes  bestimmt  wird, 
wobei  selbstverständlich  je  nach  der  Zweckmässig- 
keit kleinere  oder  auch  grössere  Abweichungen 
nicht  ausgeschlossen  wären. 

Hinsichtlich  der  Bildung  der  Sanitätsgemeinden 
gelten  die  Bestimmungen  der  §§  1,  2,  3  und  4 
des  Gesetzes  vom  22.  September  1893.  In  jenen 
Fällen,  in  welchen  eine  Vereinigung  von  Gemeinden, 
welche  für  sich  allein  einen  Gemeindearzt  nicht 
bestellen  wollen,  zu  einer  Sanitätsgemeinde  im 
Wege  freiwilligen  Uebereinkommens  nicht  zu  Stande 
kommt,  wird  eine  solche  durch  den  Landesaus- 
schuss  im  Einverständnisse  mit  der  k.  k.  Statt- 
halterei  nach  Anhörung  der  betheiligten  Gemeinden 
vorgenommen. 

Jeder  Gemeindearzt  bezieht  für  die  Besorgung 
der  ihm  durch  das  Landes-Sanitätsgesetz  und  die 
Dienstesinstruction     zugewiesenen    Agenden     eine 


I  jährliche  Entlohnung,  und  für  die  von  ihm  in  Aus- 

I 

Übung  des  Gemeinde-Sanitätsdienstes  innerhalb  de« 
ihm  zugewiesenen  Gebietes  von  seinem  Wohnorte 
ans  in  einer  Entfernung  über  eine  halbe  Wegstunde 
unternommenen  Dienstreisen  ein  Pauschale. 

Hinsichtlich  dieser  Bezüge  ist  in  erster  Linie 
das  zwischen  der  Vertretung  der  Sanitätsgameinde 
und  dem  betreffenden  Gemeindearzte  zu  treffende 
Uebereinkommen,  welches  der  Genehmigung  des 
Landesausschnsses  im  Einvernehmen  mit  der  k.  k. 
Statthalterei  unterlieget,  massgebend. 

In  Gemeinden,  welche  für  sich  einen  Gemeinde- 
arzt bestellen,  ist  für  die  Gemeinde  der  Gemeinde- 
ausschuss  zum  Abschlüsse  eines  solchen  Ueber- 
einkommens berechtigt.  In  jenen  Fällen,  in  welchen 
eine  Sanitätsgemeinde  aus  mehreren  Gemeinden 
oder  Gemeindetheilen  besteht,  obliegt  es  der  im 
Sinne  der  Bestimmungen  des  §  4  Sanitätsgesets 
zu  wählenden  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde, 
mit  dem  Gemeindearzte  ein  Uebereinkommen  ab- 
zuschliessen.  In  jedem  Falle  unterliegt  dasselbe  der 
Genehmigung  des  Landesausschusses  im  Einver- 
nehmen mit  der  k.  k.  Statthalterei. 

Letztere  Behörden  haben  auch  in  dem  Falle, 
als  eine  Vereinbarung  über  die  Beitragsleistung 
einzelner  Theile  einer  Sanitätsgemeinde  zu  den 
Bezügen  des  Gemeindearztes  nicht  zu  Stande 
kommen  sollte,  diese  Beiträge  festzustellen. 

Bei  der  Bemessung  der  Entlohnung  des  €re* 
meindearztes,  beziehungnweise  beim  Abschlüsse 
eines  diesbezüglichen  Uebereinkommens  wird  in 
Betracht  zu  ziehen  sein,  dass  der  Gemeindearzt 
nach  §  13  Sanitätsgesetz  nunmehr  sämmtliche 
oberösterreichische  Armen  in  der  Gemeinde,  gleich- 
viel, ob  sie  in  der  Gemeinde  das  Heimatsrecht 
besitzen  oder  nicht,  ohne  hiefÜr  eine  besondere 
Vergütung  i^sprechen  zu  können,  zu  bebandeln 
hat.  Ferner  ist  in  Betracht  zu  ziehen,  dass  der 
Gemeindearzt  nach  Punkt  5  der  Dienstesinstruction 
die  Todtenbeschau  auch  bei  Zahlungsfähigen  ohne 
besondere  Vergütung  vorzunehmen  hat,  wogegen 
den  Gemeinden  die  Möglichkeit  geboten  ist,  auf 
Grund  des  im  Anhange  abgedruckten  Gesetzes  vom 
22.  September  1893  (L.  G.  n.  V.  Bl.  Nr.  36)  über 
Ermächtigung  von  Seite  des  Landesausschusaes 
nach  erfolgter  Constituirung  der  Sanitätsgemeinde 
Todtenbeschau-Gebüren  zur  theilweisen  Deckung 
der  Kosten  des  Gemeinde-Sanitätsdienstes  einsu- 
heben. 

Dadurch,  dass  der  Gemeindearzt  nunmehr 
sämmtliche  nach  Oberösterreich  zuständig^en  Armen 
ohne  besondere  Vergütung  zu  behandeln  hat  und 
in  dieser  Beziehung  zwischen  den  oberösterreichischen 
Gemeinden    volle  Gegenseitigkeit    besteht,   werden 
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d«D  Oemeinden  sowohl  wie  den  A ersten  ISstig^e 
TerhandloDgen  wegen  Hereinbringung  von  Cur- 
kosten  von  Seite  der  betreffenden  Heimatsgemeinden 
«spart  bleiben.  Selbstverständlich  wird  bei  Fest- 
»telloog  der  Entlohnung  des  Gemeindearztes  mit 
R&ekaicht  auf  das  eben  Angeführte  der  gesammte 
bisherige  Aufwand  fUr  ärztliche  Armenbehandlong 
und  zwar  nach  dem  neuen  Armentarife  als  Grund- 
Isge  anzonehmen  sein,  da  ja  mit  Rücksicht  auf 
£e  erwähnte  Gegenseitigkeit  die  Zahlungen  für 
ärztüebe  Armenbehandlung  von  Gemeinde-Ange- 
hsrigen  in  fremden  Gremeinden  entfallen  werden. 
Ebenso  wird  in  Betracht  zu  ziehen  sein,  dass  der 
Gememdearzt  die  Todtenbeschan  ohne  Ausnahme 
ohne  besondere  Vergütung  vornehmen  muss, 
wogegen  die  Gemeinde  Über  Ermächtigung  des 
Landesansschusses  eine  Todtenbeschaugebür  ein- 
beben  kann. 

Der  Landesaasschuss  zweifelt  nicht  daran,  dass 
in  den  meisten  der  zu  bildenden  Sanitätsgemeinden 
die  Bezüge  des  Gemeindearztes  durch  ein  Ueber- 
einkommen  mit  den  betreffenden  Aerzten  festgesetzt 
werden,  und  daas  hiebei  auf  die  oben  erwähnten 
Cmstinde  Kücksicht  genommen  werden  wird. 
Uebeihaupt  wird  es  sich  empfehlen,  bei  allen  zur 
Dudif&hrung  des  Gesetzes  vom  22.  September  1893 
erforderliehen  Massnahmen  stets  im  Einvernehmen 
mit  den  betheilig^n  Aerzten  vorzugehen.  Ein 
folches  Einvernehmen  wird  in  den  meisten  Fällen 
auch  mit  benachbarten  Gemeinden  zu  pflegen  sein. 
Um  nun  das  Liandesgesetz  vom  22.  Septem- 
ber 1893  (L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  35)  mit  thunlich- 
iter  Beschleunigung  und  vollkommen  einheitlich 
durchsnfuhren,  haben  sich  die  k.  k.  Statthalterei 
in  Linz  und  der  Landesausschuss  geeinigt,  hiebei 
feinden  Vorgang  einzuhalten. 

Zmiächst  wird  mit  der  Bildung  der  Sanitätsge- 
neioden  vorzugehen  sein,  nachdem  weitere  Schritte 
bereits  die  erfolgte  Constituirung  der  Vertretung 
der  Sanitätsgemeinde  voraussetzen  und  selbst  in 
^em  Falle,  als  eine  Gemeinde  erklären  solltOf  dass 
lie  für  sich  allein  eine  Sanitätsgemeinde  bilden  und 
einen  Gemeindearzt  bestellen  wolle,  nicht  ausge- 
schlossen erscheint,  dass  in  Folge  sich  als  noth- 
^ndig  herausstellender  Zuweisung  anderer  Ge- 
meinden ,  beziehungsweise  Gemeindetheile  im 
Sinne  des  §  3  ,Absatz  1,  des  Sanitätsgesetzes  nicht 
dei  Gemeinde- Aiisschuss  der  betreffenden  Gemeinde, 
sondern  eine  eigene  Versammlung  im  Sinne  des 
§  4  Sanitätsgesetzes  zur  Vertretung  der  Sanitätsge- 
meinde berufen  sein  kann. 

Die  Willensmeinnng  der  Gemeinden,  ob  sie 
f5r  »ich  oder  im  Vereine  mit  benachbarten  Ge- 
meinden eine  Sanitätsgemeiiide  bilden   und    einen 


Gemeindearzt  bestellen,  wird  der  zuständigen  k.  k. 
Besirkshauptmannschaft  bekanntzugeben  sein,  wel- 
che über  die  eingelangten  Erklärungen  der  Ge- 
meinden oder,  wenn  solche  nicht  rechtzeitig  ab- 
gegeben werden  sollten,  ohne  Rücksicht  auf 
solche  ihre  Anträge  an  die  k.  k.  Statthalterei  zu 
stellen  hat. 

lieber  die  Eintheilung  des  Landes  in  Sanitäts- 
gemeinden entscheidet  sonach  endgiltig  —  vorbe- 
haltlich der  in  Folge  geänderter  Verhältnisse  sich 
als  nothwendig  herausstellender  Aenderungen  — 
der  Landesausschuss  im  Einverständnisse  mit  der 
k.  k.  Statthalterei. 

Der  Landesausschuss  wird  sonach  die  Consti- 
tuirung der  Vertretungen  der  Sanitätsgemeinden 
veranlassen  und  dieselben  auffordern,  den  Amtssitz 
des  Gemeindearztes  und  dessen  Bezüge  (Entlohnung 
und  Reisepauschale)  festzustellen,  den  Gemeindearzt 
selbst  zu  ernennen,  beziehungsweise  vorzuschlagen, 
eventuell  bei  Vorhandensein  triftiger  Gründe  das 
Gesuch  um  eine  Landessubvention  für  den  Ge- 
meindearzt einzubringen. 

Sonach  werden  vom  Landesausschusse  im  Ein- 
verständnisse mit  der  k.  k.  Statthalterei  entweder 
die  zwischen  den  Sanitätsgemeinden  und  den  Ge- 
meindeärzten getroftenen  Uebereinkommen  geneh- 
migt, beziehungsweise  die  Gemeindeärzte  selbst  be- 
stätigt, oder  aber  die  geeigneten  Verfügungen  im 
Sinne  der  Bestimmuogen  des  Sanitätsgesetzes  hin- 
sichtlich des  Amtssitzes,  der  Bezüge  und  der  Per- 
son des  Gemeindearztes,  sowie  in  Betreff  einer  all- 
fälligen Subventionirnng  getroffen. 

Schliesslich  wird  vom  Landesausschusse  gemäss 
§  9  Sanitätsgesetzes  die  Anweisung  der  Bezüge  des 
Gemeindearztes  beim  zuständigen  k.  k.  Steueramte 
erfolgen. 

Jene  Gemeinden,  welche  beabsichtigen,  Todten- 
beschaugebüren  eiuzubeben,  können  sofort  nach  er- 
folgter Constituirung  der  Sanitätsgemeinde  beim 
Landesausschusse  um  die  Ermächtigung  zur  Ein- 
hebung solcher  Gebühren  ansuchen. 

Mit  Rücksicht  auf  das  Vorangeführte  erhält 
die  Gemeinde  vorstehung  zunächst  den  Auftrag, 
nach  Einvernehmung  des  Gemeinde -Ausschusses, 
erforderlichenfalls  nach  gepflogener  Verhandlung  mit 
benachbarten  Gemeinden  bis  längstens  30.  April 
der  zuständigen  k.  k.  Bezirkshanptmann- 
schaft  bekanntzugeben,  ob  die  Gemeinde  für 
sich  oder  im  Vereine  mit  benachbarten  6e. 
meinden  oder  Gemeindetheilen  und  mit 
welchen  eine  Sanitätsgemeinde  zu  bilden 
und  einen  Gemeindearzt  zu  bestellen  wil- 
lens ist. 


-    128 


Es  wird  bemerkt,  dass  e«  nch,  unbesehadet 
der  später  yon  der  Vertretang  der  Sanitätsgemeinde 
zu  treffenden  Entscheidung  in  Betreff  der  Person 
des  Gemeindearates,  empfehlen  wird,  die  Bildung  der 
Sanitätsgemeinden  schon  mit  Rücksicht  auf  den 
Wirkungskreis   eines  bestimmten  Arztes  ins  Auge 


zu  fassen,  da  auf  diese  Weise  nicht  nur  dem  prao- 
tischen  Bedarfnisse  am  besten  Rechnung  getra^^att 
wird,  sondern  auch  Misshelligkeiten  zwischen  den 
einzelnen,  die  Praxis  austtbenden  Aerzten  am  leich- 
testen hintangehalten  werden  künnen. 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisee  und  Verfügungen  im  Auslände. 

Italien.  Infectionskrankheiten  im  Jahre  1893. 

Das  als  Beilage  zur  >Gazzetta  uffioiale  del  Regno  d*Italia<  vom  9.  März  d.  J.  ausgegeben« 
»Bolletino  sanitario«  für  den  Monat  December  y.  J.,  enthält  eine  Uebersicht  Über  die  in  diesem  Jahre 
erstatteten  Anzeigen  über  Infectionskrankheiten.  Diese  Uebersicht  ist  für  die  Beurtbeilung  der  allgememen 
sanitären  Verhältnisse  um  so  werthvoUer,  da  auch  heute  noch  nur  aus  sehr  wenigen  Staaten  ähnliche 
allgemeine  Uebersichten  veröffentlicht  werden,  weil  das  Urmateriale  für  dieselben  fehlt. 

£s  gelangten  zur  Anzeige  Fälle  von : 

Fleck*  Dm«..«.^>.i      \t:^^ 

Blattern   Masern   Scharlach   Typhus        , 


IS 


Jänner  .  . 
Februar.  . 
März  .  .  . 
April  .  .  . 
Mai  .  .  .  . 
Juni .  .  .  . 
Juli  .  ,  .  . 
August  .  . 
September 
October  .  . 
November 
December 


1016 
997 
907 
1359 
1310 
959 
800 
795 
900 
607 
639 
539 


Zusammen  10.828 


11.370 

12.465 

16.997 

22.363 

18.811 

14.781 

9.887 

5.450 

4.025 

:^.450 

5.626 

7.183 

132.408 


2097 
1971 
1848 
2196 
2467 
2200 
2209 
2166 
2028 
2618 
2247 
1705 


1961 
1627 
1586 
1769 
1797 
2280 
4335 
7679 
8488 
7189 
4894 
3195 


15 
12 

6 
30 

6 

O 

8 
7 
7 
3 
4 


25.752  46.800   103 


Hphtheritis 

fieher 

brand 

Lyssa 

Inflaensa 

2359 

376 

133 

5 

2385 

364 

101 

6 

2547 

374 

58 

9 

— _ 

2350 

423 

96 

9 

4818 

2013 

362 

88 

9 

5632 

1675 

297 

143 

6 

762 

1670 

318 

287 

14 

165 

2203 

274 

389 

7 

175 

2085 

315 

406 

5 

2443 

335 

361 

6 

2553 

300 

261 

13 

2456 

b08 

133 

4 

3027 

26.739 

4046 

2456 

93 

12.579 

Die 

uebersicht 


oberste   Leitung   des    öffentlichen    Gesundheitsdienstes    fügt    ihrer    Publication    auch     eine 
bei,  wie  von  den  Gemeinden  und  von  den  Aerzten  der  Anzeigepflicht  entsprochen  wurde. 

Aerzte 

Davon  haben  erstattet  ^— ~ 


Jänner    .  . 
Februar .  . 
März   .  . 
April   .   .  . 
Mai  ...  . 
Juni .  .  .  . 
Juli  .... 
August  .  . 
September 
October .  . 
November 
December . 


Zahl  der 
Gemeinden  ^ 

8253 
8253 
8253 
825;5 
8253 
825:^ 
8255 
8255 
8255 
8255 
8256 
8256 


Anzeige  Fehlanzeige  keine  Anzeige        Zahl       Anzeige 


in  Gem.,  welche  erstatt.    welche 

,    .        j   -    AnaeiiFe 
keine  oder  ^  2. 

eiBtatt 


1791 
1723 
1763 
1991 
1^20 
1879 
2072 
z360 
2275 
2135 
2074 
1862 


4532 
4604 
4447 
4799 
48Hy 
5070 
4865 
4571 
4568 
4304 
4802 
5095 


1930 
1926 
2043 
1463 
1494 
1304 
1318 
1324 
1412 
1816 
1380 
1299 


17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 
17.568 


9.374 

9.226 

9.381 

9.764 

9.627 

9.452 

9.806 

10.299 

10.398 

9.924 

10.018 

9.632 


Fehlanzeige 
8194 
8342 
8237 
7804 
7941 
8116 
7762 
7269 
7170 
7644 
7550 
7936 


3304 
3207 
3626 
4418 
8899 
3577 
3851 
4139 
4058 
3957 
3683 
3402 


Vermischte  Nachrichten. 


Wiener  Universität. 

Das  Unterrichtsministerium  hat  im  Einvernehmen  mit  dem  Finanzministerium  beschlossen,  den 
3000  Quadratmeter  umfassenden  Bangrund  des  früheren  Linienamtsgebäudes  in  der  Währingerstrasse, 
YorbehHltlich  der  verfassungsmässisfen  Genehmigung,  der  Wiener  Universität  ftir  den  Bau  eines 
hygienischen  Institutes  und  im  Anschlu<«fle  daran  fdr  die  Errichtung  einer  staatlichen  Nahrnngsraittel- 
Untersuchungsstation,  sowie  für  den  Bau  eines  pathologisch-anatomischen  und  bacteriologischen  Institutea^ 
eventuell  einer  zahnärztlichen  Anstalt  zur  Verfügung  zu  stellen.  Mit  der  Errichtung  dieses  Institutes 
wird  zugleich  der  Umbau  des  alten  G^wehrfabriksgebäudes  ermöglicht  und  sind  diesfalls  die  Errichtung 
von  zwei  physiologischen,  eines  histologischen,  eines  embryologischen  und  eines  anatomisch- pathologischen 
Institutes,  sowie  eines  Institutes  für  experimentelle  Pathologie  in  Aussicht  genommen. 

Hiexu  eine  Beilaipe. 

VerantwortUch<»r  Rednotonr:  Lttdwia  Werner.  Verlasr  ▼on  Alft^d  HSMsr  in  Wien.  Druck  von  Friadrioh  Jasper  in  Wien. 
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Inhalt.  Yerbandlnngen  des  k.  k.  Obersten  Sanitatsrathes.  —  lieber  die  Entwicklung  und 
weitere  Ausgestaltung  der  staatlicben  Sanititspflege  in  Oeeterreich.  —  Sanitätsgesetze  und  Verord- 
nmigen:  Kundmachung  und  Erlass  der  niederOsterr.  Statthalterei,  betr.  die  Aerztekamuierwahlen;  Erlaas 
dfi  Ministeriums  des  Innern,  betr.  Choleramassnahmen  im  Eisenbahnverkehre;  Erlass  des  Ministeriums 
des  Innern,  betr.  Concursausschreibungen  für  Apotbeker-C^oDcessionen ;  Erlass  des  Ministeriums  des 
Iimern,  betr.  Ansstellung  von  Leichenpässen.  —  Mittheiinngen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Ver- 
%Tmgen  im  Auslände.  —  Vermischte  Nachrichten.  —  Berichtigung. 

Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

Bei  Beginn  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  am  14.  April  1894 
gelangten  mehrere  Einlaufe  zur  Besprechung,  welche  sich  auf  die  Beschickung  des 
im  Monate  August  d.  J.  in  Brüssel  stattfindenden  Congresses  fär  angewandte  Chemie 
nnd  auf  das  neuerliche  Studium  der  allgemeinen  Einfdhrung  der  Steilschrift  in 
Schalen  durch  die  im  Obersten  Sanitätsrathe  hiefür  bestandene  Commission,  welche 
durch  mehrere  Fachmänner  zu  verstärken  wäre,  bezogen. 

Hierauf  gelangten  nachstehende  Angelegenheiten  zur  Berathung  und  Beschluss- 
&8sung: 

1.  Begutachtung  von  Anträgen  der  k.  k.  statistischen  Centralcommission,  betr. 
Äenderung  in  der  Berichterstattung  über  Curorte.  (Referent  O.  S.  B.  Ministerialrath 
Dr.  Ritter  v.  Kusy.) 

2.  Gutachten,  betreffend  die  Privilegirbarkeit  eines  Desinfectionsmittels.  (Referent 
O.S.R.  Prof.  Dr.  M.  Gruber.) 

3.  Gutachten  anlässUch  eines  Recurses  über  die  Zulässigkeit  der  Errichtung 
eines  Infectionsspitales  bei  einer  Irrenanstalt  (Referent  O.  S.  R.  Hofrath  von  Böhm.) 

4.  Gutachten,  betreffend  die  Ableitung  der  Abwässer  aus  Zuckerfabriken. 
(Referent  O.  S.  R  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

5.  AeuBserung  über  die  Zulässigkeit  des  Vertriebes  gewisser  Weinessenzen. 
(Eeferent  O.S.R.  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

6.  Gutachten  über  die  Qualität  eines  in  einer  Apotheke  beanständeten  Eisen- 
pr^arates«     (Referent  O.S.R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ludwig). 
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Ueber  die  Entwicklung  und  weitere  Ausgestaltung  der  staatlichen 

Sanitätspflege  in  Oesterreich. 

In  der  Sitzung  des  Abgeordnetenhauses  am  12.  April  d.  J.  hielt  seine  Excellenz 
der  Minister  des  Innern  Marquis  Bacquebem  eine  bochbedeutsame  Rede,  in  welcher 
über  die  bisherige  Entwicklung  des  öffentlichen  Sanitäts-  und  Veterinärwesens  seit 
dem  Jahre  1883  Mittheilung  gemacht  wurde  und  ausserordentlich  erfreuliche- Ausblicke 
für  die  weitere  Ausgestaltung  des  Sanitätsdienstes  in  der  nächsten  Zukunft  enthalten 
sind.  Wir  bringen  dieselbe  nach  dem  Wortlaute  des  »Stenographischen  Protokolles« 
zum  Abdrucke. 

»Die  Ausfuhrungen  mehrerer  verehrter  Herren  Redner,  insbesondere  die  interessante 
Rede  des  Herrn  Abgeordneten  für  den  zweiten  Wiener  Bezirk  über  sanitäre  Verhältnisse 
und  über  die  staatliche  Sanitätsverwaltuog,  geben  mir  den  willkommenen  Anlass,  auch 
meinerseits  einige  Worte  diesem  wichtigen  Verwaltungszweige  zu  widmen. 

Ich  fühle  mich  aber  zunächst  verpflichtet,  den  verehrten  Herren  Rednern,  insbesondere 
dem  heutigen  Herrn  Redner  meinen  aufrichtigen  Dank  für  die  freundliche  Anerkennung  zu 
sagen,  welche  sie  der  staatlichen  Sanitätsverwaltung  und  den  Erfolgen  gezollt  haben,  die 
diese  Verwaltung  im  Laufe  der  letzten  Jahre  zu  erzielen  in  der  Lage  war.  Ich  darf  in 
Uebereinstimmung  mit  den  Ausführungen  der  betreffenden  Herren  Abgeordneten  wohl  con- 
statiren,  dass  in  den  letzten  Jahren  ein  lebhafter  Zug  in  die  Entwicklung  der  Sanitäts- 
verhältnisse des  Reiches  gelangte.  Ich  meine  zunächst  die  Organisation  des  Gemeinde- 
Sanitätsdienstes.  Bis  zum  Jahre  1884  war  der  Gemeindesanitätsdienst  nur  in  zwei  Ländern 
gesetzlich  organisirt,  nämlich  in  Dalmatien  und  in  Istrien ;  die  betreffenden  Landesgesetze 
blieben  aber  auch  zunächst  ohne  die  entsprechende  Durchführung.  Im  Jahre  188 1  schritt  Mähren 
an  die  facultative  Organisation  des  Gemeindesanitätsdienstes  und  Hess  drei  Jahre  später  die 
gesetzliche  Organisation  folgen.  Sofort  zeigte  sich  in  Mähren  eine  bedeutende  Abnahme 
der  Infeetionstodesfälle.  Durch  dieses  Beispiel  ermuthigt,  folgten  nun  die  anderen  Länder, 
so  dass  heute  eigentlich  nur  drei  Länder  noch  der  gesetzlichen  Organisation  des  Gemeinde- 
sanitätsdienstes entbehren.  Auch  in  diesen  drei  Ländern  ist  aber  die  obligatorische  Organi- 
sation theils  vorbereitet,  theils  im  Zuge. 

Die  Bewegung,  von  der  ich  früher  sprach,  äusserte  sich  auch  in  dem  Bestreben  nach 
einer  Vermehrung  der  Krankenanstalten.  Während  wir  im  Jahre  1880  162  öffentliche 
Krankenanstalten  hatten,  bestanden  im  Jahre  1893  bereits  190^  und  gleichen  Schritt  hielt 
die  Vermehrung  der  Versorgungsanstalten,  der  Irrenanstalten,  der  Kinder asyle,  der  Waisen- 
häuser. Die  staatliche  Sanitätsverwaltung  als  Verwalterin  der  Krankenhausfonde  in  Wien 
und  Prag  ging  mit  gutem  Beispiele  voran  durch  Errichtung  einer  grossartigen  Spitalsanlage 
nach  dem  Pavillonsystem  in  dem  zehnten  Wiener  Gemeindebezirke  und  durch  Uebernahme 
der  früher  in  der  Verwaltung  der  Reichshauptstadt  gestandenen  Spitäler  in  die  Verwaltung 
der  Krankenhausfonde. 

Was  die  Verwaltung  dieser  Fonde  geleistet  hat,  ist  ersichtlich  aus  dem  Jahrbuche 
der  Wiener  Krankenanstalten,  das  für  das  Jahr  1892  unter  der  Fürsorge  des  Herrn  Statt- 
halters in  Niederösterreich  erschien,  ein  sehr  beachtenswerthes  Werk,  welches  für  sich 
allein  schon  einen  Fortschritt  im  Spitalwesen  bedeutet. 

Schon  die  Anbahnung  der  legislativen  Organisation  des  Gemeindesanitätsdienstea  hatte 
eine  zahlreichere  Ansiediung  von  Aerzten  auf  dem  Lande  zur  Folge.  Es  zeigt  sich,  dass 
die  Besorgnisse,  es  würde  in  Folge  des  Aussterbens  der  Wundärzte  die  Bevölkerung  auf 
dem  Lande  der  ärztlichen  Hilfe  entbehren,  nicht  begründet  waren.  Die  Zahl  der  an- 
sässigen Aerzte  beträgt  jetzt  8197,  um  840  mehr  als  vor  zehn  Jahren,  und  aus  dem 
Umstände,  das  111  Hausapotheken  neu  errichtet  wurden,  welche  bekanntlich  nur  in  solchen 
Orten  errichtet  werden  können,  welche  mindestens  eine  Wegstunde  vom  Sitze  einer  öffent- 
lichen Apotheke  entfernt  sind,  geht  auch  hervor,  dass  die  graduirten  Aerzte  die  Landpraxis 
nicht  scheuen. 

Es  ist  nun  begreiflich,  dass  die  staatliche  Sanitätsverwaltung  mit  dem  Personale,  das 
ihr  vor  zehn  Jahren  zur  Verfügung  stand,    nicht    das  Auslangen  finden    konnte.  Während 
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TOI  sehn  Jahren  für  327  politische  Bezirke  blos  200  Bezirksärzte  systemisirt  waren,  also 
immer  noch  mehrere  politisebe  Bezirke  zu  einem  Sanitätsbezirke  vereint  waren,  bestehen 
mit  Ende  des  Jahres  1893  für  nahezu  alle  329  Bezirke  eigene  Bezirksftrzte. 

Es  wurde  auch  die  Zahl  der  Arbeitskräfte  der  Sanitätsdepartements,  insbesonders 
des  Sanitätsdepartements  im  Ministerium  des  Innern  vermehrt,  ebenso  die  Zahl  der  Mit- 
glieder des  Obersten  Sanitätsrathes.  Es  wurde  auch  die  Dotation  für  diese  Corporation 
erhöht^  eine  Fachbibliothek  gegründet  und  für  Publicationen  ein  eigenes  Fachorgan  zur 
Verfügung  gestellt. 

Ich  bitte  mir  nun  zu  gestatten^  mit  wenigen  Worten  einiger  Actionen  der  Sanitäts- 
Verwaltung  zur  Bekämpfung  von  Epidemien  zu  gedenken.  Da  haben  wir  zunächst  die  Be- 
kämpfung der  Blatternepidemie,  welche  im  letzten  Decenniuum  in  Böhmen,  Galizien,  dann 
in  Ehahnatien,  Istrien  und  Erain,  in  den  letzten  Ländern  zur  See  eingeschleppt,  aufge- 
treten war.  Die  Bekämpfung  erfolgte  durch  eine  bessere  Handhabung  der  Impfung  der 
Säuglinge  und  durch  Förderung  der  Wiederimpfung.  Während  wir  im  Jahre  1883  noch 
13.310  Blatternfälle  zählten,  war  diese  Zahl  in  den  letzten  drei  Jahren  schon  auf  die 
Hälfte  gesunken.  (Hört.) 

Eine  weitere  Sanitätsaction  betrifft  die  Bekämpfung  der  Skrljevo-Krankheit  in  Dal- 
matien,  wofür  ein  Gesetz  vom  Jahre  1884  die  Mittel  bot^  und  zwar  mit  vollständigem 
Erfolge.  £s  wurden  damals  364  Kranke  ausfindig  gemacht  und  es  verblieben  mit  Ende 
1888  nur  mehr  27.  Hiebei  ist  auch  zu  erwähnen  die  Bekämpfung  der  Pellagra  durch 
Errichtung  einer  öfifentlichen  Brodbäckerei  im  Centrum  des  Herdes  und  durch  Errichtung 
voD  Volksküchen  zur  Hebung  der  Volksernährung  als  Vorbedingung  der  Beseitigung  dieser 
Endemie. 

Die  Bekämpfung  der  Cholera  in  den  letzten  Jahren  wurde  von  mehreren  Herren 
Rednern,  insbesondere  von  dem  Herrn  Abgeordneten  für  den  zweiten  Wiener  Bezirk  in  sehr 
freundlich  anerkennender  Weise  besprochen.  Die  Massregeln,  die  zur  Anwendung  kamen, 
waren  im  wesentlichen  die  Ueberwachung  der  Reisenden  und  ihrer  Effecten  an  der  Grenze 
Qod  im  Aufenthaltsorte,  die  Verpflichtung  zur  Anzeige  bedenklicher  Erkrankungsfälle,  die 
Sieberang  der  Diagnose  durch  bacteriologische  Untersuchungen  und  Assanirungsmass- 
regeln. 

Diese  Vorkehrungen  haben  sich  vollständig  bewährt.  Es  ist  in  allen  Fällen  gelungen, 
theils  die  Cholera  von  den  Grenzen  fernzuhalten  und  wenn  sie  irgendwo  im  Reichsgebiete 
bereits  aufgetreten  war,  im  ersten  Anfange  zu  ersticken,  theils  das  Epidemiegebiet  zu 
isolieren  und  von  dem  weiteren  Reichsgebiete  die  Invasion  fernzuhalten. 

Der  Herr  Abgeordnete  für  den  zweiten  Wiener  Bezirk  hatte  die  Güte,  insbesondere 
der  wirksamen  Bekämpfung  der  Cholera  im  vergangenen  Jahre  zu  gedenken,  wo  diese 
Epidemie  unter  besonders  ungünstigen  Verhältnissen  bei  einem  Bahnbaue  über  die  Kar- 
pathen  in  den  Bezirk  Nadwörna  eingedrungen  war.  Ich  möchte  auch  anerkennend  der  Bundes- 
ieitnng  der  Oesterreichischen  Gesellschaft  vom  rothen  Kreuze  gedenken,  welche  in  so  kurzer 
Zeit  ein  vollständiges  Cholera-Barackenspital  mobilisirte  und  zur  Aufstellung  brachte.  Ich 
möchte  nur  noch  beifügen,  dass  dies  die  Erwägung  nahe  legt,  die  ausserordentliche  Leis- 
toogsHihigkeit  dieser  Gesellschaft  für  staatliche  Sanitätszwecke  bei  Bekämpfung  von  Epide- 
mien in  entsprechender  Weise  zu  verwerthen.  Allein  der  Erfolg  dieser  Action  lag 
Bleht  nur  in  der  Bekämpfung  der  Epidemie,  sondern  auch  in  einer  Summe  sanitärer  Fort- 
schritte^ welche  über  Andrängen  der  staatlichen  Sanitätsverwaltung  in  zahlreichen  Gemein- 
den zur  Durchführung  gelangten  und  die  nunmehr  bleibende  werthvolle  Errungenschaften 
darstellen:  Assanirungsmassregeln^  Gewinnung  eines  besseren  Trinkwassers,  Reigelung  des 
Desiofectionsverfahrens,  den  Fortschritten  der  Wissenschaften  entsprechend^  Beistellung  von 
Choleraspitälem,  von  Isolirpavillons,  der  nöthigen  Locale  zur  Unterbringung  von  Infections- 
kranken  u.  s.  w. 

Es  darf  daher  wohl  von  einem  Aufschwünge  in  dieser  Beziehung  gesprochen  werden, 
und  die  Rückwirkung  auf  die  Gesundheitaverhältnisse,  welche  sich  durch  die  Mortalitäts- 
ziffem  ausdrücken,  ist  nicht  ausgeblieben. 

Während  vor  20  Jahren  noch  von  10.000  Einwohnern  395  starben  und  die  durch- 
sdmittliche  Zahl  der  Todesfälle    in  dem  Decennium  1873  bis  1883  sich  meist  hoch  über 


—     132     — 

300  hielt,  ist  diese  Zahl  seit  fünf  Jahren  unter  300  gesunken,  im  Jahre  1892  betrug  sie 
288.  Und  ebenso  hat  die  Zahl  der  Infectionskrankheiten  mit  der  Ausgestaltung  und  Hand- 
habung des  Sanitätsdienstes  abgenommen.  Vor  zehn  Jahren  werden  noch  21  Procent  aller 
Todesfälle  durch  Infectionskrankheiten  verursacht,  gegenwärtig  sind  es  nur  mehr  15  Pro- 
cent, und  der  Rückgang  dieser  Ziffern  tritt  besonders  in  jenen  Ländern  deutlich  auf,  welche 
sich  einer  gesetzlichen  Organisation  des  Gemeindesanitätsdienstes  und  einer  entsprechenden 
Handhabung  der  betreffenden  gesetzlichen  Bestimmungen  zu  erfreuen  haben. 

Wir  dürfen  heute  sagen,  dass,  was  die  sanitären  Fortschritte  betrifft,  wir  unter  den 
Staaten  Europas  schon  in  vorderster  Reihe  stehen. 

Allein  schon  die  Behauptung  dessen,  was  wir  bisher  errungen  haben  —  und  dabei 
können  wir  es  nicht  bewenden  lassen,  da  stimme  Ich  vollkommen  mit  der  Bemerkung  des 
Herrn  Abgeordneten  für  Rudolfswerth  überein,  dass  ein  Stillstand  da  auch  einen  Ruck- 
schritt bedeuten  würde  —  allein  schon  die  Behauptung  des  Errungenen  stellt  grosse  An- 
forderungen an  die  staatliche  Sanitätsverwaltung. 

Es  zeigt  sich,  dass  es  von  Jahr  zu  Jahr  schwieriger  wird,  befähigte  Aerzte  für  den 
staatlichen  Sanitätsdienst  zu  gewinnen  und  ich  glaube  auch,  dass  die  Voraussetzungen  des 
Gesetzes  vom  Jahre  1876,  dass  es  nämlich  unter  den  Bedingungen  dieses  Gesetzes  möglich 
sein  werde,  ein  befähigtes  Personale  für  den  staatUchen  Sanitätsdienst  zu  gewinnen,  nicht 
vollständig  eingetroffen  sind,  oder  dass  sich  wenigstens  seither  die  Verhältnisse  sehr  geändert 
haben.  Ich  glaube  daher  auch,  dass,  soferne  es  die  budgetären  Verhältnisse  gestatten,  eine 
Revision  des  Gesetzes  vom  Jahre  1876  in  Aussicht  zu  nehmen  und  insbesondere  auch 
die  Einrichtung  eines  staatlichen  Sanitäts-Inspectionsdienstes  in  Erwägung  zu  ziehen  sein 
wird.  (Beifall.)  Dieser  Dienst  wurde  bekanntlich  bereits  provisorisch  aus  Anlass  des  Drohen  s 
der  Cholera  in  grösseren  Verwaltungsgebieten,  wie  Böhmen,  Mähren,  Galizien  und  Nieder- 
österreich organisirt  und  hat  sich  vortrefflich  bewährt.  Dann  wird  es  möglich  sein,  an 
grössere  Aufgaben  zu  schreiten,  die  heute  noch  der  staatlichen  Sanitätsverwaltunjr 
harren  ;  ich  meine  die  Revision  der  zum  Theile  aus  alter  Zeit  überkommenen  Sanität6- 
gesetzgebung  und  des  Verordnungswesens. 

Unsere  Zeit  legt  mit  grossem  Rechte  ein  bedeutendes  Gewicht  auf  alle  hygienischen 
Verbesserungen  (Sehr  richtig!)  Es  würde  einer  rationellen  Auffassung  der  grossen  cultu- 
rellen  Aufgaben,  welche  die  staatliche  Sanitätsverwaltung  gleichfalls  zu  erfüllen  hat,  ent- 
sprechen, wenn  es  einmal  ermöglicht  würde,  der  staatlichen  Sanitätsverwaltung  auch  so  eine 
Art  Meliorationsfond  zur  Verfügung  zn  stellen  (Sehr  richtig !),  wie  über  einen  solchen  das 
Ministerium  für  Cultusj  und  Unterricht  zur  Förderung  der  Kunst  und  Wissenschaft  und 
das  Ackerbauministerium  zur  Förderung  der  Zwecke  der  Landescultur  verfügen. 

Es  wird  dann  mit  geringen  Mitteln  manches  geleistet  und  zu  so  manchem  sanitären 
Fortschritte  in  den  Gemeinden,  wie  zur  Gewinnung  eines  besseren  Trinkwassers,  zur  Be- 
kämpfung von  Infectionskrankheiten  die  Anregung  gegeben  werden  können,  es  wird  dann 
nicht  nothwendig  sein,  immer  erst  das  Herannahen  einer  Epidemie  abzuwarten,  um  der 
Bevölkerung  und  den  Gemeinden  die  Wohlthat  einer  sanitären  Fürsorge  begreiflich  zu 
machen.  (Sehr  richtig!) 

Aber  auch  auf  dem  Gebiete  der  Veterinärpflege  ist  im  letzten  Decennium  eine 
rührige  Thätigkeit  entfaltet  worden.  Bis  zum  Jahre  1880  wüthete  noch  die  Rinderpest,  sie 
verursachte  enorme  Auslagen  und  verschuldete  die  Verdrängung  unseres  Exportes;  die 
Maul-  und  Klauenseuche,  die  Lungenseuche  und  andere  Thierkrankheiten  breiteten  sich 
unaufhaltsam  aus.  Wir  verfügten  damals  —  im  Jahre  1877  —  über  einen  Veterinär- 
apparat, der  im  ganzen  Reiche  aus  20  landesfürstlichen  Bezirksthierärzten  bestand.  (Hört! 
Hört!)  Es  kann  daher  diese  Epoche  wohl  als  die  Zeit  der  Freizügigkeit  der  Thierseuchen 
im  Reiche  bezeichnet  werden.  (Heiterkeit  und  sehr  gut!) 

Erst  die  allgemeine  Durchführung  des  Thierseuchen-  und  Rinderpestgesetzes  vertilgte 
die  Rinderpest  in  ihren  letzten  Resten  im  Jahre  1884.  Die  Maul-  und  Klauenseuche,  deren 
Nachtheilen  seitens  der  ländlichen  Bevölkerung  lange  nicht  die  genügende  Beachtung  bei- 
gelegt worden^  wurde  bekämpft,  indem  die  gefährlichen  Einbruchsgrenzen  überwacht  wurden 
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und  an  der  italienischen,   bayerischen    und  schweizerischen  Grenze    der  Controldienst  ein- 
gerichtet wurde. 

Seit  dem  Jahre  1889  ist  auch  das  Princip  der  Confinirung  der  galizischen  Schweine 
zur  Durchfuhrung  gelangt,  und  es  hat  sich  —  wie  bereits  seitens  mehrerer  Abgeordneten, 
die  nut  den  Verhältnissen  vollkommen  vertraut  sind,  erst  kurzlich  aus  Anlass  einer  Be- 
rathuDg  TOD  Petitionen  im  hohen  Hause  constatirt  wurde  —  diese  Methode  vollkommen 
bewährt  und  findet  auch  in  Landeskreisen  entschiedene  Billigung. 

Nunmehr  ist  auch  eine  dritte  Confinirungsanstalt,  in  der  Bukowina,  für  rumänische 
und  Bukowinaer  Schweine,  in  Aussicht  genommen. 

Die  Lungenseuche  wurde  zunächst  durch  ein  Landesversicherungsgesetz  in  Tirol  mit 
£rfolg  bekämpft;  mit  geringerem  Erfolge,  trotz  der  bedeutenden  Kosten,  die  darauf  ver- 
wendet wurden,  in  Mähren ;  erst  jetzt  kann  sie  wirksam  durch  das  Reichsgesetz  bekämpft 
werden,  welches  einundeinhalb  Jahre  in  Wirksamkeit  steht,  aber  dank  der  Thätigkeit  der 
staatlichen  Sanitätsorgane  und  der  politischen  Behörden  tritt  die  Lungenseuche  nur  mehr 
Tereinzelt  auf.  Wir  können  sagen,  dass  wir  bezuglich  der  Maul-  nnd  Klauenseuche  heute 
günstiger  stehen  als  seit  Decennien,  und  dass  wir  bezüglich  des  Standes  der  Lungenseuche 
besser  stehen  als  Holland,  Belgien,  Frankreich,  Italien  und  beinahe  den  Stand  von  Deutsch- 
land erreicht  haben.  (Beifall.) 

Allerdings  konnten  diese  Erfolge  nicht  erzielt  werden  mit  dem  Veterinärapparate,  den 
ich  früher  erwähnt  habe.  Aus  den  20  Thierärzten  im  Jahre  1877  sind  14  Landesthier- 
ärzte,  5  Veterinärinspectoren,  8  Veterinärconcipisten,  324  Bezirksthierärzte  geworden«  Es 
bleibt  dessenungeachtet  auf  diesem  Gebiete  noch  sehr  viel  zu  thun  übrig :  die  Reorganisation 
des  thierärztlichen  Studiums,  die  Regelung  der  thierärztlichen  Functionen  der  Curschmiede 
und  Empiriker  and  die  Frage  der  Viehversicherung,  eine  sehr  wichtige  Frage,  welche  eines 
eingehenden  Studiums  bedarf,  und  in  welcher  die  Regierung  auch  auf  die  Erfahrungen  und 
Anregungen  angewiesen  ist,  welche  ihr  aus  landwirthschaftlichen  Kreisen,  aus  den  Land- 
tagen und  namentlich  aus  dem  hohen  Hause  selbst  zukommen. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Enndmaeliung  der  k.k.nieder8sterreichisehen  Statthai terei  Tom  6.  April  1894, 

Z.  23.234, 

betr.  die  AerBtekammerwablen. 

Nachdem  die  YorbereituDgen  für  die  Constituirang  der  beiden  in  Niederösterreich  su  errichtenden 
Aentekammem  beendet  sind,  wird  hiermit  im  Grunde  des  §  7  des  Gesetzes  vom  22.  December  1891) 
R.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892,  betreffend  die  Errichtung  von  Aerztekammern,  nnd  gemäss  den  Bestimmnngen 
der  Durchführungs- Verordnung  vom  30.  November  1893,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  61,*)  die  Wahl  der 
Kammermitglieder  und  ihrer  Stellvertreter  für  den  Kammersprengel  Wien  und  für  denKammernprengel 
Baden  ausgeschrieben  und  als  Wahltag 

Montag,  der  7.  3Iai  1894 
festgesetzt. 

Die  Stimmzettel  werden  den  Herren  Wählern    von  den  politischen  Bezirksbehörden  ihres  Wohn- 
ortes (in  Wien  vom  Wiener  Magistrate)    spätestens    bis  28.  April  1894  zugestellt  werden  und  sind  am 
oben  bezeichneten  Wahltage  datirt  und  eigenhändig  gefertigt    denselben    politischen  Behörden  von  den. 
Wählern   entweder   persönlich    zu    übergeben    oder   unter  Couvert verschluss    und    versiegelt    durch    die 
k.  k.  Post  einzusenden. 


•)  8.  Seite  8  d.  Bl. 
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Erlass  der  k.    k.  n.-O.  Statthalterei  | 
Tom  6.  April  1894,  Z.  23.234, 

an  alle  politischen  Unterbeh5rden, 
betreffend  die  AerBtekammerwahlen. 

Die  beiliegende,  im  nichtamtlichen  Theile  der 
Wr.  Ztg-.  erschienene  Kundmachung,  laut  welcher 
die  Wahlen  der  Kammermitglieder  und  ihrer  Stell- 
vertreter für  die  Aerztekammern  in  Wien  und  Bi^en 
fUr  Montag  den  7.  Mai  1894  von  der  k.  k. 
Statthalterei  ausgeschrieben  sind,  wird  der  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft (dem  Magistrat,  dem  Stadt- 
rathe)  zur  Kenntnissnahme  und  Verlautbarung  zu- 
gemittelt. 

Weiters  wird  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
(der  Magistrat,  der  Stadtrath)  beauftragt,  die  mit- 
folgenden Stimmzettel,  welche  vorher  mit  dem 
dortigen  Amtssiegel  zu  versehen  und  mit  der  in 
der  h.  o.  Verordnung  vom  30.  November  1893, 
L.  O.  u.  V.  Bl.  Nr.  61,  angegebenen  Nummer  der 
Wahlgruppe  zu  bezeichnen  sind,  den  wahlberech- 
tigten Aerzten  im  dortigen  politischen  Bezirke  (in 
Wien)  bis  längstens  28.  April  d.  J.  mit  der  Auf- 
forderung zur  Wahlbetheiligung  zuzusenden. 

Hiebei  werden  die  betreffenden  Aerzte  auf  die 
Bestimmungen  der  h.  o.  Verordnung  vom  30.  No- 
vember 1893,  L.  O.  u.  V.  Bl.  Nr.  61,  sowie  weiters 
darauf  aufmerksam  zu  machen  sein,  auf  dem 
Stimmzettel  in  dem  hierfür  bestimmten  Baume  die 
Namen  je  eines  Kammermitgliedes  und  Stellver- 
treters (für  Baden  von  3  Kammermitgliedern  und 
ebensovielen  Stellvertretern;  für  Wien  von  29 
Kammermitgliedem  und  ebensovielen  Stellvertretern) 
in  deutlicher,  jeden  Zweifel  ausschliessender  Weise 
beizusetzen,  unter  KammerangehOrigen  gleichen 
Namens  den  (Gewählten  durch  Beisetzung  des  Wohn- 
ortes (der  Adresse)  etc.  genau  zu  bezeichnen,  die 
vollständig  ausgefertigten  Stimmzettel  zu  datiren 
und  mit  der  leserlichen  Unterschrift  zu  versehen, 
sodann  am  Wahltage  bei  der  politischen  Behörde 
des  Wohnortes  des  Wählers  entweder  persönlich 
abzugeben  oder  an  dieselbe  unter  Geuvert-Ver- 
schluss  und  versiegelt  durch  die  k.  k.  Post  ein- 
zusenden. 

RQckslchtlich  des  weiteren  Vorganges  werden 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  (dem  Magistrate, 
dem  Stadtrathe)  die  im  vorletzten  Absätze  der  be- 
zogenen h.  ä.  DurchfQhrungs -Verordnung  enthaltene 
Weisungen  zur  genauen  Damachachtung  in  Er- 
innerung gebracht. 


Erlass   des   k.    k.    MlnisteriuDis   des 
Innern  vom  6.  April  1894, 
Z.  22726'9S 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betr.  Choleraasasanalinieii  Im  Eiaenbalm- 

▼erl&etare. 

In  der  Anlage  werden  der  k.  k 

zwei  Druckexemplaie  des  als  Beilage  zu  Nr.  14 
der  Wochenschrift  >Da8  österreichische  SanitXta- 
wesenc  veröffentlichten  Verzeichnisses  jener  Biseü* 
bahnstationen,  in  denen  Cholerakranke  der  Spitals- 
pflege  und  Behandlung  übergeben  werden  könneo, 
mit  dem  Auftrage  übermittelt,  über  eintretende 
Aenderungen  des  Verzeichnisses  und  insbesondere 
Über  die  Aufnahme  neuer,  sowie  über  die  Elimi- 
nirung  bestandener  Ausladestationen   zu  berichten. 

Weiterhin  wird  die  k.  k mit 

Beziehung  auf  die  Bestimmung  des  §  2  des  in 
Nr.  40,  Jahrgang  1893  der  Wochenschrift  »Du 
österreichische  Sanitätswesen  c  veröffentlichten  £r- 
lasses  des  k.  k.  Handelsministeriums  vom  19.  Sep- 
tember V.  J.,  Z.  48967,  angewiesen,  im  Falle  des 
Wiederauftretens  der  Choleragefahr  den  Betriebs- 
directionen  der  im  dortigen  Verwaltungsgebiete 
verkehrenden  Eisenbahnen  auch  Verzeichnisse  jener 
Stationen  der  betreffenden  Linien  bekannt  su 
geben,  auf  welchen  Aerzte  sofort  erreichbar  und 
zur  Verfügung  sind  und  dieselben  gleichzeitig 
anher  vorzulegen. 

Erliiss  des  k.  k.  Ministerium  des 
Innern  vom  6.  April  1894,  Z.  8348, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betr.  die  Conearsansseliretbiiiivea  iikr  Apo- 
ttaeker*Coneessloneii  • 

Im  Nachhange  zum  h.  o.  Erlasse  vom  13.  De- 
cember  1888,  Z.  20604  (lOesterr.  Sanitätswesenc, 
Jahrg.  I,  pag.  6),  wird  die  k.  k auf- 
gefordert, die  unterstehenden  politischen  Bezirks- 
behörden anzuweisen,  künftighin  regelmässig  von 
jeder  Concursausschreibung  zum  Zwecke  der  Ver- 
leihung einer  Apotheker-Concession  unbeschadet  der 
vorschriftsmässigen  Veröffentlichung  derselben  in 
den  dortigen  Amtszeitungen  und  eventuell  in  Fach^ 
blättern,  eine  Abschrift  in  der  im  Absätze  V  des 
obcitirten  Erlasses  angeordneten  Weise  behufs 
Veröffentlichung  in  der  Zeitschrift  »Das  österr. 
Sanitätswesenc  rechtzeitig  dem  Ministerium  des 
Innern  mit  der  Bezeichnung  >für  den  Obersten 
Sanitätsrathc  vorzulegen. 
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Erlass   des  k.    k.    Mlnisteriams   des 
Innern  rom  13.  April  1894,  Z.  8588 

an  alle  politiBchen  Landesbehörden, 


r.  die  aar  Aiu«t«Uiui|p  von  I^elctaenpässen 
Im  AnsUuMle  erntliehttvten  U,  ii.1l.  Consnlar- 


Mit  dem  h.  o.  Erlasse  vom  6.  Juli  1893, 
Z,  14623,»)  wurde  die  k.  k.  .  .  .  in  Kenntniss 
gesetzt,  dass  s&nmtliche  k.  u.  k.  Missionen  mit 
Ansnahme  jener  im  Deutschen  Kelche,  ferner  die 
k.  ü.  k.  Generalconsnlate  und  Consnlate  in  Europa, 
mit  Ausnahme  jener  im  Deutschen  Reiche,  endlich 
die  effectiven  Consularämter   in  den  ausserenropfii- 

•)  S.  Jahrg.  1893  d.  Bl.,  S.  278 


sehen  Ländern  und  die  in  letzteren  Gebieten  be- 
stehenden Honorar-Generalconsulate  zur  Ausstellung^ 
von  Leichenpässen  ermSchtig^t  sind. 

Das  k.  u.  k.  Ministerium  des  Aeussern  hat 
nun  mit  Note  vom  24.  März  d.  J.,  Z.  10780,  anher 
mitgetheilt,  dass  die  erwähnte  Ermächtigung  zur 
Ausstellung  von  Leichenpässen  nunmehr  auch  auf 
die  k.  u.  k.  Viceconsulate  in  Mentone,  Cannes 
und  Nizza  ausgedehnt  wurde. 

Die  k.  k wird  hievon  unter 

Bezugnahme  auf  den  erwähnten  h.  o.  Erlass  mit 
dem  Auftrage  verständigt,  die  Unterbehörden  im 
Allgemeinen  dahin  anzuweisen,  dass  die  von  den 
k.  u.  k.  diplomat.  und  Consular-Yertretungcn  vor- 
schriftsmässig  ausgestellten  Leichenpässe  anzu- 
erkennen und  mit  solchen  Pässen  versehene  Leichen- 
transporte ohne  Anstand  passiren    zu  lassen    sind. 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Infectionskrankheiten  in  Australien. 

Der  Director  des  Pasteur^schen  Institutes  in  Sydney,  Dr.  Loir,  stellte  fest,  dass  zur  Zeit  der 
Ankunft  der  ersten  Europäer  die  in  Europa  einheimischen  Infectionskrankheiten  in  Australien  unbe- 
kannt waren,  dass  dieselben  nach  und  nach  importirt  wurden,  u.  zw.  so,  dass  fast  fQr  jede  Krankheit 
Zei^xinkt  und  Bedingungen  angegeben  werden  können,  unter  welchen  dieselbe  ausbrach.  Den  energischen 
MMsregeln  gelang*  es  aber  bei  den  meisten  Infectionskrankheiten  der  Menschen,  wenn  sie  schon  einge- 
flcMeppt  wurden,  eine  weitere  Verbreitung  aufzuhalten. 

Blattern  wurden  im  Jahre  182Ö  durch  ein  englisches  Schiff  mit  Deportirten  eingpeschleppt,  erlangten 
aber  keine  Verbreitung.  Im  Jahre  1892  brachen  ebenfalls  auf  einem  englischen  Schiffe  Blattern  aus, 
welche  erst,  nachdem  in  Melbourne  einige  Passagiere  das  Schiff  verlassen  hatten,  in  Sydney  als  solche 
erkannt  wurden.  Gleichwohl  gelang  es,  die  weitere  Ausbreitung  zu  verhindern.  Im  Jahre  1838  wurden 
FleektyphuB,  1838  InOuenza,  1841  Cholera  und  Scharlach,  1831  Abdominaltyphus,  1828  Masern  und 
Keuchhusten  eingeschleppt,  es  kam  aber  bisher  weder  zu  einer  Cholera-  noch  Flecktyphus-Epidemie, 
dagegen  Hess  sich  eine  Verbreitung  von  Abdominaltyphus,  Masern,  Keuchhusten  nicht  authalten.  Diph- 
tberitis  trat  schon  in  den  ersten  Jahren  der  Colonisation  auf  und  gilt  im  Allgemeinen  als  eine  sehr 
ernste  Krankheit.  Lepra  wurde  von  den  Chinesen  eingeschleppt  und  verbreitete  sich  mit  denselben  im 
tuaen  Lande. 

Von  ansteckenden  Thierkrankheiten  sind  Botz  und  Hundswuth  bis  heute  in  Australien  noch 
unbekannt  Milzbrand,  Bauschbrand  und  Lungenseuche,  welche  in  den  Vierziger  Jahren  eingeschleppt 
wden,  f&hren  aber  zu  ziemlich  vielen  Verlusten. 


Brasilien.  Gelbfieber. 

In  Rio  de  Janeiro  herrscht  eine  Gelbfieber-Epidemie  in  einer  bisher  noch  nicht  beobachteten 
Intensität. 

Die  officiellen  Ausweise  beziffern  die  Zahl  der  Todesfälle  pro  Jänner  auf  322,  pro  Februar  auf 
1344. 


—    136    — 


Vermischte  Nachrichten. 

Corse  über  Untersuchungen  von  Nahrungsmitteln. 

Wie  allj&hrlich,  seit  dem  Jahre  1886,  üuid  auch  im  Jahre  1893  som  Zwecke  der  Heranbildim^ 
von  Marktaufsichtsorganea  ein  Unterrichtscurs  über  Untersuchungen  von  Nahrungsmitteln  statt.  Dia 
Vorlesungen  wurden  in  der  Zeit  vom  19.  April  bis  15.  Juli  1893  dreimal  wöchentlich  im  Hörsaale 
des  pharmokologischen  Institutes  der  k.  k,  UniversitSt  in  Wien  vom  k.  k.  O.  S.  £.  Hofrath  Professor 
Dr.  August  V  o  g  1  abgehalten  und  umfassten  die  Systematik  und  Morphologie  der  Pflanxen,  die  Kennt- 
niss  der  wichtigsten  Nahrungs-  und  Genusspflanzen  und  deren  Producte,  der  einheimischen  Giftpflansen 
und  der  als  Volksmittel  benutzten  Arzneipflanzen,  rerbunden  mit  Demonstrationen  und  practischen 
Uebungen.  Ueber  schlidUche  und  nützliche  Pilze  fanden  an  Samstagen  besondere  Vorträge  statt.  Za 
den  Vorlesungen  hatten  sich  39  Hörer  gemeldet,  tou  denen  14  auf  Wien,  8  auf  Mahren,  4  auf  Nieder* 
Österreich,  je  3  auf  Böhmen,  Schlesien  und  Ungarn  und  je  2  auf  Galizien,  Tirol  und  Oberösterreich 
entfielen. 

Von  den  39  Canditaten  meldeten  sich  28  zur  Prüfung,  von  denen  11  ein  Zeugniss  >l>efShigt 
mit  Auszeichnung«  und  15  mit  der  Note  »beflthigt  erhielten,  wfthrend  2  nicht  entsprochen  haben. 

Seit  dem  Jahre  1886  haben  sich  an  diesen  unentgeltlich  abgehaltenen  Cursen  betheiligt: 

1886  :  37,  1887  :  21,  1888  :  25,  1889  :  34,  1890  :  20,  1891  :  34,  1892  :  51,  1893  :  39,  daher 
im  Ganzen  261  Hörer. 


Auflassung  der  städt.  Impfanstalt  in  Linz. 

Die  Stadtgemeinderorstehung  der  Landeshauptstadt  Linz  hat  beschlossen,  die  bisher  von  derselben 
unterhaltene  Lnpfistoffgewinnungsanstalt,  da  der  daselbst  bestellte  Veteriniürarzt  eine  anderweitige  Ver- 
wendung gefunden  hat  und  die  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  in  Wien  dieses  Privatimpfinstitut  ent- 
behrlich macht,  aufzulassen. 

* 

Unterricht  in  der  Hilfeleistung  bei  Unglücksfällen. 

Dss  Unterrichtsministerium  hat  in  Würdigung  des  Umstandes,  dass  die  Zöglinge  der  Gewerbe. 
schulen  nach  ihrem  Austritte  ihr  ganzes  Leben  in  den  Werkstätten  der  verschiedensten  Gewerbebetriebe 
zu  wirken  berufen  sind  und  in  die  Lage  kommen  können,  bei  Unfällen  ihren  Mitarbeitern  Hilfe  leisten 
zu  müssen,  die  Activirung  je  eines  praktischen  Uebungscurses  über  die  erste  Hilfe- 
leistung bei  Unglücksfällen  für  die  Schüler  der  mechanischen  und  bautechnischen  Abtheilung  ^  e  r 
Werkmeisterschule  und  der  4  Jahrgänge  an  der  deutschen  Staatsgewerbeschale 
in  Pilsen  genehmigt  und  mit  der  Ertheilung  des  Unterrichtes  den  Dr.  Heinrich  Hahn  in  Pilsen 
betraut. 


Berichtigung. 

Auf  Seite  123  Zeile  4  v.  ob.  ist  statt  Roznau  —  Boj-Darkau  und  auf  Zeile  6   v.  ob.  statt 
Tschausch  —  Tschatesch  zu  lesen. 


Vera&tworflioher  Redactenr:  Lsdwia  Wsrnsr.  VerlAg  von  Alflrsd  Holder  in  Wien.  Dnick  von  Frisdrieh  Jas^  in  Wies. 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 


Organ  für  die  Fublicationen 


de« 


k.  k.  Obersten  (Sanltätsrathes. 

Sediglrt  von 

Dr.  J.  DAIMEB  and  Da.  A.  NETOLITZET 

Minwc^ri8kla«>cretAr  Itxi  ^diniateriuni  de«*  Innern  SchriftflÜirer  des  Obemcen  Sanitataratkies 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-Buchhändler  in  Wien 

I.  RotlientHurxnistraBse  lO. 


Emeheint  Jeden  DonnersUnc. 

PriaamfiratioiupreU  bei  direeter  Pottoiuendang  ganij&hrig  fl.  6.-^. 


VL  Jahrffuiff.  Wim,  26.  AprU  1894.  Vr.  17. 


lobalt.     Die  Bewegung    der  Bevölkerung    im    Jahre   1892.  —  Cholera-Nachrichten    und    Mass- 
BshmeQ.  —  Personalnachrichten. 


Die  Bewegung  der  Bevölkerung  Im  Jahre  1892.*) 

Die  Berichte  über  die  Ergebnisse  der  Bewegung  der  Bevölkerung  im  Jahre  1892**) 
weisen,  gegenüber  dem  unmittelbaren  Vorjahre,  eine  Zunahme  der  Zahl  der  Ehe- 
schliessungen (um  1289),  eine  Verminderung  jener  der  Geburten  (um  49.727),  eine 
Znnahme  der  Zahl  der  Sterbefälle  (um  20.106)  auf.  Im  Vergleiche  mit  den  betreffen- 
den Durchschnittszahlen  für  das  Decennium  1881 — 1890  ergibt  sich  eine  nicht  un- 
erhebliche Zunahme  der  Zahl  der  Eheschliessungen,  eine  geringe  Verminderung  der 
Zahl  der   Geburten  und  eine  grössere  Zahl  von  Sterbefällen. 

Es  betrug  im  Jahre  1892  die  Zahl  der 

Geburten 
Trauungen         /— •  "  Sterbefälle 

überhaupt  uneheliche        todtgeborene 

Niederösterreich  ....  21.804  92.234  24.332       *    4.204  71.535 

Oberösterreich     ....    5.843  25.334  4.945  895  21.537 

Salzburg 1.332  5.391  1.471  145  4.645 

Steiermark 9.325  40.047  10.098  1.445  34.015 

Kärnten 1.923  11.532  5.101  332  9.544 

Krain 3.329  17.703  1.434  350  15.957 

Triest  und  Gebiet    .    .    .    1.128  5.074  904  322  4.71  S 

Görz-Gradisca 1.572  7.911  196  153  6.070 

Istrien 2.572  11.707  312  234  8.769 

Tirol 4.926  23.471  1.769  384  21.642 

Vorarlberg 733  3.181  175  46  2.687 

Böhmen 45.431  212.841  29.344  6.767  163.888 

Mähren 16.839  82.446  8.905  2.019  64.711 

Schlesien 4.690  23.363  2.515  601  17.142 

Galizien 56.886  283.447  39.104  7.314  209.604 

Bnkowina 5.740  29.804  3.645  633  22.689 

Dalmatien     .    .    .    .    .    .    4.634  21.804 782 168  14.268 

Summe  .    .    .    187.707         897.290  135.032         26.012         693.421 


*)  Yei^leiche  Jahrgancr  1893  d.  Bl.  Seite  42. 
**)  StstistiBcb«  Monat88cbrif(,  Jännerheft  1894. 
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Die  Zahl  der  Eheschliessungen  war  in  der  Mehrzahl  der  Länder  eine 
grössere  als  im  Vorjahre,  überstieg  letztere  in  Böhmen  um  1245,  in  Steiermark  um 
544,  in  Niederösterreich  um  322,  in  Tirol  um  262,  in  Istrien  um  258,  in  Mähren 
um  189,  in  Dalmatien  um  125,  in  Görz-Gradisca  um  117,  in  Krain  um  85,  in  Ober- 
österreich um  47,  in  Salzburg  um  18  und  in  Vorarlberg  um  12,  blieb  aber  gegen 
die  betreffende  Zahl  des  Vorjahres  in  Galizien  um  1317,  in  Schlesien  um  289,  in 
der  Bukowina  um  247,  in  Kärnten  um  64,  und  in  Triest  um  18  zurück. 

Dem  zehnjährigen  Durchschnitte  aus  den  analogen  Nachweisungen  für  das 
Decennium  1881 — 1890  gegenüber  ergibt  sich  aber  mit  Ausnahme  von  Krain,  Triebt, 
Görz-Gradisca  und  Vorarlberg  für  alle  übrigen  Länder  eine  Zunahme  der  Zahl  der 
Trauungen,  in  Vorarlberg  differiren  die  Zahlen  pro  1892  und  des  zehnjährigen  Durch- 
schnittes nur  um  1,  in  den  übrigen  vorgenannten  drei  Verwaltungsgebieten  bleiben 
die  Eheschliessungen  1892   in  ihrer  Zahl  unter  den  Mittelzahlen  für  das  Decennium. 

Von  den  Ehen  wurden  geschlossen: 


zwischen  Ledigen 

»        Verwitweten  .... 
>        Witwern  und  Ledigen 
»        Witwen  und  Ledigen 


146.255  das  sind  77*9  7o  der  Trauungen 

10.192  .       »       5-4  »      » 

22.373  »       •     11-9  .      • 

8887  »       »       4.7  »      > 


Was  die  Altersverhällnisse  der 
lichf  f^n : 


Elheschliessenden  betrifft,  ergibt  sich,   dass  ehe- 


FrAuen  im 

Alter 

Männer  im  Alter 

bis  20 

Über  2U 
bis  24 

ttber  24 
bis  30 

Ober  80 
big  40 

Ober  40 
biR  50 

Ober  50 

Jahren 

bis  mit  24  Jahr. 

.    9.160 

11.983 

6.420 

1.334 

176 

61 

über  24    »      »30 

> 

.  16.265 

32.726 

30.033 

8.115 

952 

126 

»     30    .      .40 

» 

.    3.952 

10.336 

15.062 

10.882 

1.911 

240 

•     40    .       .50 

» 

»3 1 

1.771 

3.604 

5.225 

3.278 

551 

»     50    •      >     60 

» 

135 

366 

985 

2.042 

2.552 

1429 

»     60  Jahren  .    .    . 

• 

54 

97 

274 

607 

1.062 

1409 

Das  Verhältniss  zwischen  der  Zahl  der  Eheschliessungen  und  der  Einwohner- 
zahl war  in  der  Mehrzahl  der  Länder  ein  giinstigeres  als  im  Vorjahre,  dagegen  ein 
ungünstigeres  als  im  zehnjährigen  Mittel. 

Auf  1000  Lebende  kamen  Eheschliessungen: 

Mittel  1881/90  1891  1892 

Niederösterreich 84  7*9  8*1 

Oberösterreich      7*0  74  7-4 

Salzburg 71  76  7-7 

Steiermark 7()  6  8  72 

Kärnten 54  5-5  5*3 

Krain 7-0  64  67 

Triest 83  7  0  72 

Görz-Gradisca 7*5  6*5  7*1 

Istrien 81  72  8*2 

Tirol      61  5-8  61 

Vorarlberg 6  8  64  63 

Böhmen 79  75  77 

Mähren 7  8  74  74 

Schlesien 8  2  82  76 


1891 

1892 

85 

8-3 

90 

8-8 

8-4 

87 
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Mittel  1881/90 

Galizien 88 

Bukowina 9*8 

Dalmatien 8*9 

Oesterreich 81  7  7  78 

Die  Geburtenzahl  ist  ausser  in  Oberösterreich,  Salzburg  und  Dalmatien  in 
allen  anderen  Ländern  gegen  das  Vorjahr  gesunken  und  zwar  beträgt  diese  Abnahme 
in  Galizien  28.362,  in  Böhmen  8575,  in  Niederösterreich  3877,  in  Mähren  3839,  in 
Steiermark  4055,  in  Schlesien  974,  in  Krain  682,  in  cier  Bukowina  659,  in  Istrien 
562,  in  Tirol  507,  in  Kärnten  295,  in  Triest  259,  in  Üörz-Gradisca  178,  in  Vorarl- 
berg 96;  die  Zunahme  der  Geburtenzahl  in  Oberösterreich  146,  in  Dalmatien  34  und 
in  Salzburg  13. 

Ein  Vergleich  mit  der  für  das  Decennium  1881/90  berechneten  mittleren  jähr- 
üdien  Geburtenzahl  ergibt  für  das  Staatsgebiet  nur  eine  Abnahme  um  243,  da  die 
niedrigere  Zahl  von  Geburten  in  Kärnten,  Krain,  Triest,  Görz-Gradisca,  Tirol,  Vorarl- 
berg, Böhmen,  Mähren  und  Galizien  durch  eine  Zunahme  fast  gleicher  Höhe  in  den 
übrigen  Ländern  nahezu  ausgeglichen  wird. 

Das  Verhältniss  zwischen  Lebendgeburten  und  Einwohnerzahl  war  im  Jahre 
1892  ein  weniger  günstiges  als  im  Jahre  1891  und  blieb  wie  in  letzterem  Jahre 
unter  dem  für  das  vorausgegangene  Decennium  berechneten  Mittel,  wie  folgende  Ueber- 
sicht  zeigt. 

Auf  1000  Einwohner  kamen  Lebendgeborne : 

1881—90  1891  1892 

Niederösterreich 36  8  33*9  32*5 

Oberösterreich 311  3M  31-0 

Salzburg 30*3  30'0  30*2 

Steiermark 3r0  307  30*0 

Kärnten 32-4  31-6  31' 1 

Krain 369  35  7  34*8 

Triest 34-6  307  30-1 

Görz-Gradisca 378  355  352 

Istrien 390  37  9  365 

Tirol.. 28-9  29  0  287 

Vorarlberg      30*2  28*6  267 

Böhmen 379  36  3  35' 1 

Mähren 379  373  351 

Schlesien     ........  38-5  38  8  37-1 

Galizien 459  452  412 

Bukowina 487  446  44*5 

Dalmatien 40*3  403  405 

Oesterreich 39-2  38  1  36  2 

Hinsichtlich  der  relativen  Zahl  der  Todtgeborenen  stellt  sich  ein  all- 
mäliges,  wenn  auch  nur  sehr  unbedeutendes  Steigen  derselben  heraus  und  waren 
Todtgeburten  insbesondere  in  Nieder-  und  Oberösterreich  häufiger. 

Von  100  Geborenen  kamen  todt  zur  Welt  im  Jahre  : 

1881—90 

Niederösterreich 3*9 

Oberösterreich 3*1 

Salzburg 2-8 


1891 

1892 

4-3 

4-6 

3-2 

35 

26 

27 

17* 

1891 

1892 

3o 

3-6 

30 

2-9 

1-6 

20 

60 

6'3 

2-2 

1-9 

2-2 

2-0 

1-8 

1-6 

1-7 

1-4 

3-2 

32 

2-5 

2-4 

2-7 

2-6 

2-7 

26 

2-1 

2-1 

0-8 

0-8 
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1881-90. 

Steiermark 3*4 

Kärnten 2*8 

Krain 1'8 

Triest 41 

Görz-Grarlisca 21 

Istrien 20 

Tirol 1-5 

Vorarlberg 1*3 

Böhmen 30 

Mähren 2'4 

Schlesien 2-7 

Galizien 2-6 

Bukowina ^    .    .  2'0 

Dalmatien 0"8 

Oesterreich 28  2*9  2-9 

Auch  die  Zahl  der  unehelich  Geborenen  war  in  mehreren  Ländern  im  Jahre 
1892  eine  verhältnissmässig  etwas  höhere  als  im  Vorjahre  und  als  dem  Mittel  des 
letzten  Decenniums  entspricht. 

Von  100  Geborenen  waren  uneheliche: 

1881—90  1891  1892 

Niederösterreich 26-2  25  8  26-4 

Oberösterreich 19*  1  18-6  19-5 

Salzburg 28'2  27-4  273 

Steiermark 25*7  25-0  252 

Kärnten 45'9  442  42-1 

Krain      8-2  7-6  48 

Triest 17-7  17-0  81.2 

Görz-Gradisca 26  2  8  7*5 

Istrien 3-1  3*1  27 

Tirol 5-4  72  7-5 

Vorarlberg 61  61  5.5 

Böhmen 12-8  13-3  13-8 

Mähren 9'6  10-6  10*8 

Schlesien 10- 1  107  10-8 

Galizien 14-3  13'5  13-8 

Bukowina 13*1  124  12.3 

Dalmatien 3*3  4M  36 

Oesterreich 14-8  14-7  15-0 

Bemerkenswerth  ist  die  in  Kärnten  hervortretende   geringe  Abnahme  der   rela- 
tiven Häufigkeit  der  unehelichen  Geburten. 
Von  den  Geborenen  waren: 

lebendge'borene   eheliche 741.825  =  82*67  Procent 

uneheliche  ....  1 29.463  ==  1 4  43 

todtgeborene  eheliche 20.433  =    2-28 

unehehche  ....  5.579  —    0-62 

Die  zeitliche  Vertheilung  der  Geburten  auf  die  einzelnen  Monate  zeigt  die  folgende 
Tabelle. 
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Vertheilung  der  Geburten  im  Jahre  1892  auf  die  einzelnen  Monate. 


Lander 

Jänn. 

1 

Febr. 

M&rz 

April 

Mai 

Juni 

Juli 

Aug. 

Sept. 

Oct. 

Nov.  '  Dec. 

1 

NiederÖsterreich  .    . 

1 
7.804    7.762    8.046 

7.575 

8.395 

7.751 

7.944 

7.568 

7.341 

7.287 

7.250 

7.511 

OberOeterreich       .    . 

2.155   2.104 

2.249    2.161 

2.245 

1.987 

2.187,  2.151 

2.054 

2.012 

1.972 

2.057 

Sjüsbuig  .... 

5' »31      456,     452      430 

427 

473 

4841      466 

438 

429 

422 

411 

Steiennark   .    .    . 

3.657   3.4311  3.678   3.483 

3.537 

3.263 

3.234!  3.067 

3.032 

3.009 

3.211 

3.445 

Kirnten 

1.096   1.066,  1.053   l.OOSi  1.095 

923 

988 

918 

886 

822 

804 

878 

Knin 

1637    1.596 

1.613;  1.487 

1.616 

1.358 

1.417 

1.394 

1.388 

1.346 

1.389 

1.462 

Tritft  n  Gebiet  .    . 

"505,     422 

448 

380 

436 

411 

496 

407 

359 

405 

413 

392 

Gdra-Graduca  .    .    . 

693 

569 

718 

710 

733 

650 

663 

649 

-633 

670 

638 

585 

iKtrien 

1.100 

1.105 

1.163 

1.136 

1.013 

830 

824 

854 

882 

962 

903 

935 

Tirol 

2.005    1.859 

1.900 

1.748 

2.017 

2.054 

2.067 

2.072 

1.914 

2.001 

1.885 

1.949 

Vorarlberg    .... 

298      279 

290      253 

270 

261 

270 

282 

252 

244 

227 

255 

Böbmea    ... 

17.896  17.166 

17.943  18.257  18-993 

18.326 

18.60317.882 

17.097  17.067 

16471 

17.140 

Mähren 

7.422   7.079 

7.256 

7.0621  7.263 

6.439   7.062;  6.869 

6.474 

6.445 

6.437 

6.638 

Schlesien  .            .    . 

2.155   1.958 

1.964 

1.990 

1.976 

1.829   2.030    1.944 

1.858 

1.906 

1.878 

1.875 

Oalizien    .... 

30.089 

27.805 

26.149,23.920 

22.301 

20.032 

21.116,20.044 

20.518  24.032 

23.303 

24.138 

Bukowina     .... 

2.6951  2.717 

2.69 1|  2.652 

2.597 

2.344 

2.320,  2.330 

2.162 

2.580 

2.326 

2.890 

Dilmatien     .    .    . 

2.251 

2.405 

2.172 

1.946 

1.519 

1.235 

1.500 

1.563 

1.921 

1.983 

1.677 

1.63^ 

Snmma  .    .  1 

83.961 

79.779 

79.785 

76.193 

76,433 

70.166 

73.205 

70.460 

69.209  73.200 

1 

71.206 

73.693 

Die  Zahl  der  Sterbefälle,  welche  im  Jahre  1891  unter  der  Durchschnittsziffer 
<tes  TorausgegangenenDecenniums  1881 — 1890  geblieben  war,  hat  sich  sowohl  diesenri 
Mittel,  wie  jener  für  das  Vorjahr  gegentiber  erhöht  und  tritt  diese  Vermehrung  der 
Zahl  der  Sterbefalle,  wenn  man  die  zehnjährigen  Durchschnitte  vergleicht,  in  allen 
Verwaltungsgebieten,  ausser  in  Vorarlberg,  wenn  man  die  Daten  pro  1891  gegenüber- 
stellt, in  allen  Ländern  ausser  in  Salzburg,  Triest  und  Vorarlberg  hervor.  Es  ergeben 
sich  Dämlich  zwischen  der  Zahl  der  Todesfälle  im  Jahre  1892  nachstehende  Differenzen 
gegen  das 


10 jährige  Mittel 


Absolut 

i°  7. 

in  Niederösterreich 

.  .  + 

744 

+    1-5 

>  Oberösterreich  .    . 

.  + 

609 

+    2-9 

»  Salzburg    .    .    . 

.  + 

137 

+    30 

»  Steiermark     .    . 

+ 

2109 

+    66 

>  Kärnten      .    .    .    . 

.  + 

105 

+    I-l 

»  Krain 

.  + 

2072 

+  14-9 

»  Triest  und  Gebiet  . 

.  + 

116 

+    2-5 

»  Görz  und  üradisei 

a.    + 

244 

+    4-2 

>  Lstrien 

.  + 

258 

+    30 

*  Tirol 

.  + 

1095 

+    5-3 

»  Vorarlberg     .    .    . 

1          • 

105 

-    3-8 

>  Böhmen         .    . 

.  .  + 

210 

+    0-1 

>  Mahren  .    .    .        , 

,  .  + 

196 

+    0-3 

»  Schlesien   .    .    .    , 

.  + 

27 

4-    0-2 

»  Galizien     .   *   . 

.    .    4- 

4321 

+    2  1 

»  der  Bukowina  . 

.    .    + 

2118 

+  10-3 

»  Dalmatien  .    .    .    . 

.    .    + 

1447 

+  11-3 

»  Oesterreich    .    . 

.    .    + 

15703 

+    2-3 

Jahr  1891 


absolat 

«7. 

+ 

1768 

+   2-5 

+ 

650 

+    31 

— 

308 

-   6-4 

+ 

1267 

+    39 

+ 

646 

+    7-3 

+ 

3104 

+  24-5 

— 

9 

-    0-2 

+ 

295 

+    51 

+ 

28 

4-    0-3 

+ 

985 

+    4-8 

— 

137 

-    51 

+ 

8914 

+    2-5 

+ 

5057 

+    8-5 

— 

938 

+    5-8 

+ 

662 

+    0-3 

+ 

62 

+    0-3 

+ 

1184 

4-    9-0 

+  20106 

4-    3-0 
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Dieses  Zunehmen  der  Zahl  der  Todesfälle  tritt  in  allen  Altersstufen  mit  Aus- 
nahme jener  von  15 — 30  Jahren  hervor,  trifft  aber  vorwiegend  das  höhere  Alter.  Im 
Vergleiche  mit  dem  Vorjahre  betrug  die  Zunahme,  resp.  Abnahme  der  Zahl  der  Todes- 
fälle in  der  Altersclasse 


bis  zu  5  Jahren 
von  6—15 
»  15—30 
»  30-40 
»  40—50 
.  60-60 
über  60 


+ 
4- 

+ 
+ 


2664  Fälle  oder  +  08  7, 

+  1-7  » 

-  0-2  » 

+  l-O  » 

+  2-5  « 

+  7-2  . 

+  8-4  « 


616 
73 
320 
926 
3405 
4-  12245 


Die  Vertheilung  der  Todesfälle 
Tabelle. 


Niederösterreich 
Oberösterreich 
Salzburg  . 
Steiermark 
Kärnten 
Krain    . 
Triest    . 
lorz 

Istrien  . 
Tirol     . 
Vorarlberg 
Böhmen 
Mähren 
Schlesien 
Galizien 
Bukowina 
Dalmatien 


1  Monat 

8441 
2796 

697 
3857 
1120 
1238 

319 

657 
1187 
2236 

288 
21183 
7210 
1958 
28997 
3237 
1642 


1  Jahr 

23583 
6565 
1272 
9170 
2447 
3749 
1036 
1527 
2535 
5216 
616 

56712 

21784 
5703 

71695 
8179 
3921 


auf  die  einzelnen  Altersstufen  zeigt  nachstehende 

0—5  J.      6—16  J.    16—30  J.    80—60  J.  über  60  J. 


32295 
8186 
1655 

12868 
3312 
6595 
1841 
2519 
4104 
7320 
745 

78286 

30876 

8150 

110115 

13222 
6831 


2850 
749 
212 

1556 
343 

1659 
26Ö 
433 
559 
997 
128 

6740 

3148 

873 

14669 

2117 

1127 


5448 

1109 
286 

2207 
565 

1082 
372 
439 
635 

1379 

262 

11082 

4252 

1268 
14830 
tl339 

1122 


13912 

3842 

942 

6682 

2046 

2373 

1031 

908 

1290 

4053 

571 

26219 

10801 
3021 

37728 
3433 
2147 


17030 
7651 
1550 

10702 
3278 
4248 
1209 
1771 
2181 
7893 
981 

41561 

15634 
3830 

32262 
2578 
3041 


Summe  .  86963   225728   328920   38425   47677   120999   157400 

Von  100  im  Jahre  1892  VerstorbeneQ 


Auf  1000  Einwohner  Sterbettlle 
dittel  1881/90    1891          1892 

standen  im  Alt 

er  Ton 
30— 60J. 

l 

0— 6J. 

6-26J. 

16— 30J. 

ub.eoj. 

Niederösterreich    . 

.30-0 

25-7 

26-4 

45-1 

3-9 

7-6 

19-5 

238 

Oberösterreich  .    . 

.27-5 

26-6 

27-3 

380 

8.5 

5-2 

17-8 

35-5 

Salzburg     .    .    . 

.    .27-4 

28-5 

26-7 

35-6 

4.6 

61 

20-3 

33-4 

Steiermark 

.   .  26-2 

25-3 

26-4 

37-8 

4-6 

6-5 

19-6 

31-5 

Kärnten      .    .    . 

.    .  270 

24-5 

26-5 

34-7 

3.6 

59 

21-5 

34-3 

Krain 

.    .28-8 

25-4 

320 

41-3 

10  4 

68 

14-9 

26-6 

Triest      .... 

.    .  31-6 

28  9 

29-9 

390 

56 

79 

21-9 

25-6 

(iörz-Gradisca    . 

,    .  27-5 

25-9 

27-5 

41-5 

7-1 

7-2 

14-9 

29-2 

Istrien    .... 

.  29-0 

27-3 

27  9 

46-8 

6-4 

7-2 

14-7 

24-9 

Tirol 

.  26-5 

25-5 

26  9 

33-8 

4-6 

6-4 

186 

36-5 

Vorarlberg     .    . 

.    .25-8 

250 

22-9 

27-7 

4-8 

9-7 

21-3 

36-5 

Böhmen      .    .    . 

.    .29-3 

27-2 

27-9 

47-8 

4-1 

6-8 

159 

25-4 

Mähren  .... 

.    .  29-8 

26-4 
26-5 

28-2 
27-9 

47-7 
47-5 

4-8 
51 

66 
7-4 

16-7 
17-6 

24-2 

Schlesien    .   .    . 

.   .  30-1 

22-3 

Galizien 

.341 

311 

313 

62.5 

7-0 

71 

18-0 

15-4 

Bukowina  .   .   .   . 

.35-6 

34-0 

34-6 

58-3 

9-2 

6-9 

162 

11'4 

Dalmatien  .    .    .    . 

.26  7 

24-4 

267 

47-9 

7-9 

79 

150 

21-3 

Oesterreich    .   .   . 

.30-4 

27-9 

28-8 

474 

55 

69 

174 

2-2-7 
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Das  relative  Verhältniss  der  Zahl  der  Sterbefälle  (ohne  Todtgeborene)  zur  Ein- 
wohnerzahl und  die  relative  Häufigkeit  der  Todesfälle  in  den  einzelnen  Altersstufen 
ist  aus  der  vorstehenden  Uebersicht  zu  entnehmen. 

Hinsichtlich  der  Sterblichkeit  im  Kindesalter  ergeben  sich  dem  Vorjahre 
gegenüber  nur  geringe  Differenzen  Entsprechend  der  niedrigeren  Zahl  der  Geborenen 
waren  auch  die  Sterbefälle  bei  Kindern  in  den  ersten  Lebensmonaten  seltener.  Im 
ersten  Lebensjahre  starben  mehr  Kinder  als  im  Vorjahre  und  hat  sich  insbesondere 
in  Krain,  Mähren,  Schlesien,  Dalmatien  und  in  der  Bukowina  die  Zahl  dieser  Sterbe- 
Tälle  erheblich  vermehrt. 

Die  Vertheilung  der  Sterbefälle  auf  die  aufeinanderfolgenden  Monate  zeigt  fol- 
gende Tabelle: 


Lände  r 

Jänn. 

Febr. 

MSrz 

April 

1 
Mai      Jani 

Jali 

1 

Aug.     Sept. 

Oct. 

Nov. 

Dec. 

NiederCsterreich  .     . 

7.795 

6.744 

6.628 

6.385 

6.434 

5.466 

5.465 

6.068 

1 
5.122   5.063 

( 
1 

4.898'  5.467 

OberOsfeerreich 

2.348 

2.383 

2.226 

1.813 

2.023 

1.621 

1.553 

1.589 

1.427.  1.403 

1.453;  1.698 

Salsbnig     .     .     , 

424 

497 

483 

416 

410 

349 

361 

389      291 

319;      319,     387 

Steiermark       .     . 

4.963 

3.248 

3.354 

2.879 

2.835 

2.166 

2.250 

2.266   2.231    2.466 

2.456  2.901 

Kirnten      .     .     . 

1.362 

1.079 

978 

859 

776 

609 

596 

604,      626 1     637 

622 

796 

Krun     .... 

1.368 

1.536 

1.628 

1.154 

1.120 

959 

.    967 

1.185    1.448,  1.840 

1.314 

1.448 

AiH^fc       •        •        . 

699 

470 

431 

430 

386 

278 

337 

333|      308!      342 

321 

383 

G?ln  a.  Gradier 

646 

687 

613 

490 

494 

402 

398 

445 

427!      477 

445 

546 

Iitrien  .... 

933 

878 

1.041 

768 

605 

439 

493 

604 

643 

822 

775 

768 

Tirol     ...     . 

2.517 

2.484 

2.326 

1.868 

1.689 

1.392 

1.621 

1.614 

1.488 

1.446 

1.452 

1.755 

Vorariberg ,     .     , 

238 

236 

319 

256 

262 

209 

215 

214 

188 

173 

179      198 

BdluDen.     .     .     . 

16.684 

14.867 

15.911 

14.817 

15.689 

12.671 

12.719 

13.078,11.329 

11.836 

11.664,12.623 

Mikm.    .     . 

7.551    5.633 

5.895 

5.413 

5.634 

4.466 

4.676 

5.133 

4.851 

5.124 

7.906 

5.429 

Schlesen    .     . 

1.837    1.419 

1.626 

1.548 

1.692 

1.448 

1.316 

1.252 

1.161 

1.247 

1.259 

1.337 

6a]izien     .     . 

19.667 

18.570 

20.807 

18.048 

15.971 

12.922,12.798 

15.042 

15.108  17.048 

22.74920.874 

Bükoinoa  .     . 

2.224 

2.044 

1.985    1.769 

1.477 

1.356 

1.679 

1.806 

2.072,  2.352 

2.098  1.827 

Dalmatien  .     . 

1.258 

1.299 

1.461 

1.326 

987 

907 

1.162 

1.211 

1081    1.142 

1204 

1.230 

Somma 

»          ■ 

172.514 

1 

64.074 

67.712 

60.229 

58.484 

47.660 

48.596 

52.833 

49.801 

53.737 

68.114 

59.667 

Der  Geburtenüberschuss  über  die  Sterbefälle  beziffert  sich  in 


FXUe 

Niederösterreich auf  16.495 

Oberösterreich >  2.902 

Salzburg »  601 

Steiermark      >  4.587 

Kärnten »  1.656 

Krain »  1.396 

Triest »  34 

^Jörz  u.  üradisca »  1.688 

Istrien »  2.704 

Tirol 1.445 


Vorarlberg auf 

Böhmen » 

Mähren > 

Schlesien » 

Galizien » 

Bukowina » 

Dalmatien » 


Fälle 

448 

42.186 

15.716 

5.620 

66.529 

6.482 

7.368 


Oesterreich »  177.857 


w 

Auf  1000  Einwohner  berechnet,  ergibt  sich  hieraus  ein  natürlicher  Zuwachs  der 
Bevölkerung  von  7-39  gegen  10-207o  im  Jahre  1891. 
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Cholera- Nachrichten  und  Massnahmen. 

Galisien.  Am  7.  April  erkrankte  im  polit.  Bezirke  Borszezow  in  der  an  der  rassischen  Grenze 
g^le^enen  Stadt  Skala  ein  36jähriger  Taglöhner  unter  choleraverdächtigen  Erscheinungen  und  starb 
am  8.  April  früh.  Der  Verstorbene  hatte  schon  längere  Zeit  vorher  an  chronischem  Darmkatarrh  gelitten 
and  am  Tage  der  Erkrankung  eine  ganz  unzweckmässige  Nahrung  genossen.  Am  13.  April  trat  in  einem 
Hause  derselben  Gemeinde  ein  choleraverdäohtiger  Fall  au^,  an  welchen  sich  an  den  folgenden  Ta^en 
weitere  4  Fälle  anschlössen. 

Am  14.  April  erkrankte  in  dem  zur  gleichen  Gemeinde  gehörenden  Dorf  Stara  Skala  ein  Mann 
und  starb  am  nächsten  Tage  gleichfalls  unter  choleraverdächtigen  Erscheinungen. 

In  Siekierczynec,  einer  am  Sbrucz  gelegenen  Gemeinde  des  Bezirkes  Husiatyn,  constatirte  der 
Bezirksarzt  am  14.  April  5  choleraverdächtige  Erkrankungen.  In  dem  jenseits  der  russischen  Grenxe 
liegenden  gleichnamigen  Dorfe  sollen  seit  11.  d.  M.  täglich  3— 4  solche  Erkrankungen  vorgekommen  nein. 

In  Skala  und  Stara  Skala  sind  seit  18.  April  keine  neuen  Erkrankungsfälle  aufgetreten» 
die  Gesammtzahl  der  bisher  Erkrankten  beträgt  in  Skala  8  (Sf),  in  Stara  Skala  1  (1  f),  in  Siekierzj^nce 
16  (6  t). 

Die  bacteriologische  Untersuchung  der  Dejeete  der  in  Stara  Skala  und  in  Siekierczjnce  an 
Cholera  zuerst  Verstorbenen  wies  Koch'sche  Kommabacillen  nach. 

Die  umfassendsten  Massnahmen  zum  Zwecke  der  Hintanhaltung  einer  weiteren  Verbreitung  der 
Krankheit  wurden  sofort  eingeleitet,  Hausabsuchungen  nach  solchen  Erkrankungen  in  der  vom  8braex 
gelegenen  Gemeinden  angeordnet,  die  Bevölkerung  vor  der  Verwendung  des  Flusswassers  gewarnt,  zwei 
inspicirende  Amtsärzte  nach  den  Bezirken  Borszezow  und  Hasiatyn  entsendet  etc. 


Personalnachrichten. 


Allerhöchste  Auszeichnung. 

Dem  Wundarzte  Ernst  Engelmann  in  Nieder- 
hillersdorf  wurde  das  goldene  Verdienstkreuz  ver- 
liehen. 


Ernennungen. 

Docent  Dr.  Ludwig  Hoffer  von  Sulmthai 
zum  a.  o.  Professor  fQr  interne  Medicin  an  der 
Universität  in  Graz;  Docent  Dr.  Julius  Sehe  ff 
erhielt  den  Titel  eines  a.  o.  Universitätsprofessors. 

Der  Primararzt  Dr.  Mick  zum  Director  der 
Landeskrankenanstalt  in  Olmtitz. 


Böhmen.  Anstellungen.  Dr.  Wladimir  Prei- 
ninger  zum  städtischen  Bezirksarzte  und 
Dr.  Jaroslav  Reichert  zum  städtischen  Sani- 
tätsassistenten in  Prag. 

ZuDistrictsärzten:  Dr.  Franz  Tschoch- 
ner  in  Scheles  (Bezirk  Podersam),  Dr.  Anton 
Hanke  in  Deutsch-Kralupp  (Bezirk  Komotau), 
Dr.  Ignaz  Kestler  in  Böla  (Bezirk  Deutsch- 
brod)»  Dr.  Wendelin  Schnopl  in  Chlumetz, 
Dr.  Ernst  Kubat  in  Ziielitz  (Bezirk  Neus 
bydzow). 

Niederlassungen:  Dr.  Peter  Cioranu 
in  Franzensbad,  Dr.  Osias  Rosenberg  in 
Marienbad. 

Mag.  pharm.  Ambros  Keller  hat  die  Apo- 
theke in  Oberplan,   Mag.  pharm.  Tb.  Zachy- 


stal    die  Löwenapotheke    in    Kolin    käaflick 

übernommen. 
Bukowina.  Uebersiedlung.  Dr.  Moriz  Kofier 

von  Radautz  nach  Rumänien. 
Dalmatien.      Aenderungen    im  Stande    der 

Amtsärzte:  Dr.  Alfons  Boara  und  Dr.  Rnd. 

Battara    wurden    zu    Sanitätsassistenten    bei 

der  k.  k.  Statthalterei  in  Zara  ernannt. 

Anstellungen:  Dr.  Natale  Kurajica  znm 

Assis  tenteu      an     der     Landesirrenanstalt     in 

Sebeniüo,    Dr.  Nicolaas    Mitrovic    zum    Ge- 
meindearzte in  Kistagne. 
Galizien.     Anstellungen.  Dr.    Anton  Krzy- 

sztalowicz  zum  Districtsarzte    in  Weldriers, 

Bezirk  Dolina. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Ludwig  S nie zek 

von    Jasienica    nach    Rudki,    Dr.    Stanislaas 

Ozarowski  von  Starosol  nach  Uhrow,  Bezirk 

Rawa. 

Niederlassungen:     Dr.    Leon    Blumen.« 

blatt  in  Tysmienica,  Bezirk  Tlumavz,  Dr.  Jos. 

Krynicki  in  Sanok,    Dr.    Josef  Sternbergf 

in  Mielec. 
Küstenland.  Mag.  pharm.  S.  Defilippi  hat  eine 

Apotheke    in    Triest,    Mag.  pharm.  V.  Dardi 

die  Apotheke  in  Umago  käuflich  erworben. 
Mähren.  Anstellungen:    Dr.  Hans  Mauer  und 

Dr.  Samuel  Steiner  zu  Secundarärzten  in  der 

Landesirrenanstalt  zu  Allhütten. 

Zu  Districtsärzten:  Dr.  Friedrich  Drot 

in  Saar,  Dr.  Alfred  Stern  in  Posofitz,  Dr.  Fr. 

Oermak  in  Gross-Meseritsch. 

Uebersiedlungen:        Wundarzt       Josef 

Grosser    vou  Jaispitz    nach  Niederösterreich. 
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Inbalt.  Die  internationale  Sanitätsconferenz  in  Pari»«.  —  Sanitätsgefietze  und  Verordnungen: 
Erlass  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  den  Verkauf  von  Bittersalz  etc.  in  Materialwaarenhandlungen ; 
£rlas8  der  Statthalterei  in  Böhmen,  betr.  die  Ueberwachung  des  Verkehrs  mit  Arzneiartikeln  in 
Materialwaarenhandlungen.  —  Vermischte  Nachrichten:  Thierärzfe  in  Ungarn;  Deutsches  Reich. 
Sanitltspersonale  und  Heilanstalten  im  Jahre  1893;  Italien.  Sanitätspersonale.  —  Hiezu  Beilagen. 


Die  internationale  Sanitätsconferenz  in  Paris. 

Seit  nahezu  70  Jahren  ist  Europa  zu  wiederholten  Malen  von  der  Cholera  heini- 
gesocht  worden  und  hat  diese  Krankheit  unzählige  Opfer  an  Menschenleben  gefordert.  In 
Oätiodien  als  endemische  Krankheit  seit  Menschengedenken  einheimisch,  nahm  sie  ihren 
W<>g  bald  zu  Lande  über  Persien,  die  Türkei  und  Russland,  bald  zur  See  nach  Europa 
and  war  es  natürlich,  dass  man  in  verschiedener  Weise  dem  Eindringen  der  Epidemiti 
Schranken  zu  setzen  versuchte.  Die  eingewurzelten  Gebräuche  und  religiösen  Gepflogen- 
heiten, vor  allen  jene  der  Mohamedaner,  waren  jedoch  mächtiger  als  die  Massnahmen,  mit 
weichen  man  das  Fortschreiten  der  Epidemie  aufhalten  wollte  und  dies  um  so  mehr,  da 
diese  Massnahmen  theils  in  ihrem  Wesen,  theils  in  der  Ausführung  sich  in  der  That  als 
nngenugend  und  zum  nicht  geringsten  Theile  sogar  als  direct  schädlich  erwiesen,  indem 
sie  die  Verbreitung  geradezu  begünstigten. 

So  hatten  auch  die  wiederholten  internationalen  Sanitätsconferenzen  keinen  practischen 
Erfolg,  wenn  sich  auch  nicht  leugnen  lässt,  dass  dieselben  den  Weg,  welcher  im  gegen- 
seitigen  Einverständnisse  der  betheiligten  Staaten  zur  Bekämpfung  und  Abwehr  der  Seuche 
schrittweise  angebahnt  wurde  und  welcher  in  Zukunft  eingeschlagen  werden  wird,  ebneten. 

Das  Hauptaugenmerk  musste  von  allem  Anfange  an  den  Ländern  des  türkischen 
Reiches  zugewendet  werden.  Im  Jahre  1838  berief  Sultan  M  a  h  m  u  h  d  einen  ausser- 
ordentlichen  Kronrath  aus  Grosswürdenträgern  und  30  Ulemas  nach  Constantinopel  ein. 
nm  ein  System  der  Choleraprophylaxe  festzustellen.  Das  Ergebniss  war  die  Creirung  eines 
Sanilätsconseils  in  Constantinopel,  in  welchem  ausser  der  Türkei  auch  Oesterreich. 
Frankreich.  Preussen,  Russland  und  Sardinien  durch  Delegirte  vertreten  waren. 

In  das  Jahr  1840  fällt  die  Errichtung  der  »Intendance  sanitairec  in  Constantinopel, 
welcher  alle  vom  Sanitätsconseil,  sowie  von  der  Sanitätsverwaltung  errichteten  Sanitäts- 
ünter  unterstellt  wurden.  Nach  dem  Tode  des  Sultans  M  a  h  m  u  h  d  hielt  der  Conseil 
keine  Sitzungen  mehr  ab,  trat  erst  unter  Sultan  Abdul  Medjid  wieder  zusammen  und 
erwirkte  die  Sanction  des  Reglements  für  den  Sanitätsdienst.  Die  sanitäre  Administration 
lie8s  aber  in  Bezug  auf  die  Duchführung  der  sanitären  Vorkehrungen  Alles  zu  wünschen 
übrige  weil  dem  »Conseil  sup^rieur  de  sante  de  TEmpire  ottoman«  die  nöthigen  Mittel, 
weldie  er  aus  den  von  den  Mächten  festgesetzten  Sanitätstaxen   beziehen    sollte,    fehlten. 
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Nach  langen  Verhandlungen  fand  erst  im  Jahre  1871  eine  endgiltige  Regelung  dieser  An- 
gelegenheit statt.  Bis  zum  Jahre  1871  blieb  der  Gonseil  die  einzige  sanitäre  Institution 
in  der  Türkei,  auch  für  den  inneren  Dienst,  jedoch  ohne  massgebenden  Einfluss  und  kam 
auch  der  Vorgang,  Aerzte,  wo  es  nothwendig  war,  in  die  Provinz  zu  entsenden,  ausser 
Uebung.  Dass  dieser  Conseil  den  prophylaktischen  Dienst  an  den  Grenzen  zu  Lande 
wie  zur  See  nicht  überwachen  und  noch  weniger  in  geregelten  Bahnen  erhalten  konnte, 
liegt  auf  der  Hand  und  bilden  die  wiederholten  verheerenden  Züge  der  Cholera  durch 
das  asiatisch-türkische  wie   durch  europäisches  Gebiet  den  sprechenden  Beweis  hiefür. 

Die  wesentlichste  Gefahr  drohte  immer  von  jenen  Massenwanderungen  der  mohame- 
danischen  Bevölkerung,  welche  sich  als  Pilgerfahrten  nach  den  heiligen  Stätten  Arabiens 
alljährlich  wiederholen  und  musste  sich  das  Augenmerk  der  europäischen  Regierungen 
nach  Eröffnung  des  Suezcanals  dieser  Wasserstrasse  und  dem  exponirten  Aegypten  zunächst 
zuwenden.  Der  erste  Schritt  zur  Einleitung  von  Schutzmassregeln  gegen  die  Einschleppung 
der  Cholera  und  anderer  Volksseuchen  auf  diesem  Wege  war  die  Creirung  des  internationalen 
Sanitätsconseils  in  Alexandrien,  dessen  Einrichtung,  Befugnisse  und  Wirksamkeit  durch  das 
Khedivialdecret  vom  3.  Jänner  1881  und  durch  die  Durchführungsvorschriften  zu  dem- 
selben (s.  Beilage  zu  Nr.  15  d.  Bl.  S.  77  u.  ff.)  festgesetzt  wurden. 

Während  so  in  der  Türkei  und  Aegypten  wenigstens  versucht  und  der  Anfang  gemacht 
wurde,  prophylaktische  Vorkehrungen  einzuführen  und  zu  sichern,  blieb  der  dritte,  erfahrungs- 
gemäss  nicht  weniger  häufige  Weg  des  Zuges  der  Cholera,  jener  über  Persien,  wenn 
auch  nicht  völlig  unbeachtet,  doch  ohne  Vorkehrungen.  In  Persien  sind  nicht  einmal  die 
einfachsten  in  dieser  Hinsicht  zu  stellenden  Forderungen  erfüllt ;  vor  Allem  fehlt  es  an  den 
unumgänglich  nothwendigen  ärztlichen  Kräften.  Es  besteht  zwar  in  Teheran  ebenfalls  ein  Sanitäts- 
conseil,  jedoch  nur  dem  Namen  nach,  seine  Wirksamkeit  ist  keine  international  geregelte 
und  leistet  derselbe  in  der  That  für  den  Gesundheitsdienst  gar  nichts.  Andererseits  herrschen 
auch  in  Persien  selbst  religiöse  Sitten  und  Gebräuche,  welche  einer  Verbreitung  der  Cholera, 
wenn  sie  einmal  im  Lande  Eingang  gefunden  hat,  wesentlich  Vorschub  leisten,  so  der 
Transport  von  Leichen  auf  weite  Strecken  nach  heiligen  Ställen,  Massenwallfahrten  u.  s.  w. 

Auf  eine  Abwehr  der  Cholera  gerichtete  Massnahmen  und  Vorkehrungen  durften  sich 
daher,  wenn  sie  Aussicht  auf  Erfolg  haben  sollten,  nicht  einseitig  nur  auf  eine  der  drei 
bezeichneten  Eintrittsrichtungen  beschränken,  sondern  müssen  einheitlich  das  ganze  bedrohte 
Gebiet,  den  Land-  wie  den  Seeweg  berücksichtigen.  Darauf,  dass  dies  in  neuester  Zeit 
endlich  der  Fall  war,  darf  sich  auch  die  Hoffnung^  endlich  Mittel  und  Wege  gefunden  zu 
haben,  welche  das  lange  vergebens  angestrebte  Ziel  erreichen  lassen,  gründen. 

In  der  über  Initiative  von  Oesterreich-Ungarn  im  Jahre  1892  in  V  e  n  e  d  i  g  zusammen- 
getretenen internationalen  Sanitätsconferenz  wurde  der  Grundstein  gelegt  und  das  System 
für  die  Massnahmen  gegen  das  Eindringen  der  Seuche  über  denSuezcanal  festgesetzt. 

Die  Choleraepidemie  in  Europa  im  Jahre  1892  veranlasste  die  Sanitätsconferenz  in 
Dresden  (1893),  welche  gleichfalls  von  Oesterreich-Ungarn  angeregt  wurde  und  jene 
Schutzvorkehrungen  bestimmte,  welche  in  Europa  gegan  Cholera  ergriffen  werden 
können,  über  welche  jedoch  nicht  hinausgegangen  werden  soll.  Es  erübrigte  daher  noch, 
jene  Massnahmen  festzusetzen,  welche  die  Cholera  in  ihrem  Vordringen  nach  Europa  in  der 
Türkei  undinPersien  aufzuhallen  bestimmt  sind.  Es  blieb  der  französischen  Regierung 
vorbehalten,  diese  Conferenz  anzubahnen.  Anstatt,  wie  es  bei  den  resultatlos  verlaufenen 
älteren  Conferenzen  der  Fall  gewesen  war,  ein  in  alle  Details  ausgearbeitetes  Programm 
vorzubereiten,  dessen  einzelne  Fragen  die  eine  oder  andere  der  Conferenzmächte  schon 
von  vorneherein  empfindlich  berührten,  stellte  es  die  französische  Regierung  den  hervor- 
ragenden Vertretern  der  Mächte  und  delegirten  Autoritäten  anheim,  die  Grenzen  einer 
Actlon  zu  fixiren,  die  den  Orientländern  die  wissenschaftlichen  und  materiellen  Mittel  ge- 
währen soll,  nicht  blos  die  europäischen  Staaten,  sondern  auch  die  betreffenden  Orient- 
Iftnder  selbst  in  ZuKunft  gegen  die  Gefahr  in  wirksamerer  Weise  zu  schützen. 

Die  Arbeiten  wurden  wie  in  Dresden  auf  mehrere  Commissionen  vertheilt,  welche 
die  am  Persischen  Golfe,  die  am  Rothen  Meere  und  die  in  Persien  zu  ergreifenden  Mass- 
nahmen   und  die  Beschaffung   der  finanziellen  Mittel    zur  Ausführung  der  vorgeschlagenen 
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Vorkehrungen  in  Verhandlung    zogen.    Am  3.  April  d.  J.  wurde   die  Convention    von   den 
Vertretern  der  an  der  Conferenz  betheiligten  Mächte  unterzeichnet. 

Die  Convention  zerfällt  in  vier  Theile.  Der  erste  Theil  beschäftigt  sich  mit  den 
Vorschriften  für  die  Sanitätspolizei  in  den  Abfahrtsbäfen  der  Pilger  aus  den  Ländern  am 
indischen  Ocean  (Britisch-Indien,  Niederländische  Besitzungen  etc.).  Jeder  Pilger  soll  einer 
ärztlichen  Untersuchung^  alle  verdächtigen  Effecten  sollen  einer  strengen  Desinfeclion  unter- 
zogen und  jedem  cholerakranken  oder  choleraverdächtigen  Pilger  soll  die  Mitfahrt  ver- 
holen werden.  Ferner  enthält  dieser  erste  Theil  der  Convention  auch  die  Vorschriften  für 
die  Handhabung  der  Sanitätspolizei  auf  den  Pilgerschiffen  selbst. 

Der  zweite  Theil  enthält  die  Reglements  für  das  Rothe  Meer.  Die  aus  dem 
Säden  kommenden  Pilgerschiffe  müssen  in  Kamaran  behufs  sanitätsärztlicher  Untersuchung 
Halt  machen,  woselbst  sie,  je  nachdem  sie  unvei  dächtig,  choleraverdächtig  oder  verseucht 
sind,  einer  verschiedenen  Behandlung  unterworfen  werden.  Dieser  Theil  der  Convention, 
zählt  auch  die  Verbesserungen  auf,  weh^he  in  den  Lazarethen  von  Kamaran^  Abou-Saad, 
Wlasta  und  Abou-Ali  durchzuführen  sind,  damit  sie  den  modernen  Anforderungen  der 
Wissenschaft  entsprechen;  ferner  die  in  Djeddah  und  Yambo  nothwendig  erscheinenden 
Neueinrichtungen  sowie  die  Verbesserungen,  welche  in  der  Quarantainestation  von  Djebel- 
Tor  vorzunehmen  sind.  Schliesslich  fuhrt  der  zweite  Theil  der  Convention  die  Vorschriften 
auf,  welche  für  die  aus  dem  Norden  kommenden  Pilgerschiffe  zu  gelten  haben,  sowie  die 
prophylaktischen  Massnahmen,  welche  bei  der  Rückreise  der  Pilger  in  ihre  Heimat  im  Ab- 
fahrtshafen des  Hedjaz  zu  ergreifen  sind. 

Der  dritte  Theil  der  Convention  betrifft  die  im  Per  si  sehen  Golfe  einzuleitenden 
Massnahmen.  Es  sind  Sanitätsposten  zu  errichten  in  Fao,  auf  der  Insel  Selohige  oder  auf 
Tilanyie,  in  Menama,  in  Bender-Abbas,  in  Bender-Buschir  und  in  Mohamerah ;  ferner  sollen 
Sanitätsposten  in  Mascat  und  im  Hafen  von  Gwadar  activirt  werden.  Schliesslich  enthält 
dieser  Theil  die  im  Persischen  Golf  geltenden  Vorschriften  für  die  daselbst  ankommenden 
Pilgerschiffe,  je  nachdem  sie  unverdächtig,  verdächtig  oder  verseucht  sind. 

Der  vierte  Theil  der  Convention  bestimmt,  dass  die  Ausführung  der  von  der  Con- 
ferenz beschlossenen  Massnahmen  einem  Comite  übertragen  wird,  welches  aus  der  Mitte 
des  iotemationalen  Sanitätsconseils  in  Constantinopel  zu  wählen  ist.  Dieses  Comite  soll 
aus  drei  Delegirten  der  Türkei  und  aus  Delegirten  aller  jener  Mächte  bestehen,  welche  den 
Sanitätsconventionen  von  Venedig,  Dresden  und  Paris  bereits  beigetreten  sind  oder  bei- 
treten werden. 

Die  Kosten  der  beschlossenen  Neueinrichtungen  fallen  der  Pforte  und  der  Casse  des 
Sanitätsconseils  in  Constantinopel  nach  Massgabe  des  zwischen  der  Pforte  und  den  Mächten 
schon  früher  getroffenen  Uebereinkommens  zu. 

Ausser  diesen  vier  Haupttheilen  enthält  die  Convention  auch  noch  drei  von  den 
Mächten  geäusserte  Wünsche.  Der  erste  betrifft  die  wirksame  sanitäre  Ueberwachung 
der  Pilgerzüge,  welche  sich  auf  dem  Landwege  nach  Mekka  und  Medina  begeben ;  der 
zweite  bezweckt  den  sanitären  Schutz  der  südlichen  Grenzen  Persiens  und  der  dritte 
spricht  die  Hoffnung  aus,  dass  jene  Mächte^  welehe  bisher  die  Convention  von  Venedig 
und  von  Dresden  noch  nicht  unterzeichnet  haben,  derselben  baldigst  beitreten  werden. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Eriass   des    k.    k.   Ministeriums   des 
Innern  rom  25.  April  1894,  Z.  9478, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 
WtreflTeiid  den  Terhaar  von  Bittersais  ete.  In 
Mateiialiraarenhimdlnn^en. 


zur  Eenntnies  gelangt,  dass  in  manchen  Ver- 
waltungsgebieten der  freie  Verkauf  von  Bitter- 
salz, Glaubersalz,  Magnesia,  des  kohlensauren 
und  doppeltkohlensauren  Natrons  (Soda)  und  der 
Weinsteinsfiure  in  Materialwaarenhandlungen 
Durch  wiederholte  Recursverhandlungen  '  von  den  politischen  Behörden  in  völliger  Miss- 
und  Eingaben   ist    das  Ministerium    des  Innern      deutung  der  Verordnungen   der  Ministerien  des 

18* 


—     148    — 


lanern  und  des  Handels  vom  17.  September  1883, 
R.  G.  Bl.  Nr.  152,  und  17.  Juni  1886,  R.  G.  Bl. 
Nr.  97,  nicht  gestattet  wird. 

Da  diese  chemischen  Erzeugnisse  zu  jenen 
auch  in  medieinischer  Verwendung  stehenden 
Artikeln  gehören,  welche  auch  zum  technischen, 
ökonomischen  oder  diätetischen  Gebrauche 
dienen,  besteht  gegen  den  freien  Verkauf  der- 
selben im  Sinne  der  Bestimmung  des  §  3  der 
erstcitirten  Verordnung  l^ein  Anstand  und  sind 
die  polit.  Behörden  hievon  mit  dem  Bemerken 
in  die  Kenntniss  zu  setzen,  dass  diesfalls  etwa 
bestehende  Beschränkungen  ausser  Wirksamkeit 
zu  setzen  sind. 


Erlass  d.  k.  k.  Statthai terei  InBOhmen 
Tom  12.  April  1891,  Z.  144.327, 

ex  1898, 

an  alle  unterstehenden  Behörden, 

betrefleHd   die  Veberwaeliaiiy  des   TerkehrM 
mit  Arsn«iartlkelB  In  Material w»aren- 

bandluBveii. 

Eine  seitens  der  k.  k.  inspicirenden  Amts- 
ärzte vorgenommene  Revision  zahlreicher  Dro- 
guen-  und  Materialwaarenhandlungen  in  der 
Hauptstadt  und  in  einigen  grösseren  Städten  des 
Landes  hat  ergeben,  dass  die  weitaus  grössere 
Mehrzahl  der  Droguea-  und  Materialwaaren- 
händler  die  mit  den  Ministerial- Verordnungen 
vom  17.  September  1883,  R.-G.-BI.  Nr.  152, 
und  17.  Jumi  1886,  R.-G.B1.  Nr.  97,  festge- 
stellte Abgrenzung  der  Verkaufsrechte  zwischen 
Apothekern  und  Droguisten  nicht  einhalten, 
dass  vielmehr  Uebergriffe  seitens  der  letzteren 
geduldet  werden,  die  mit  mannigfachen  Ge- 
fahren für  das  Publicum  verbunden  sind. 

Gleichzeitig  wurde  aber  auch  die  Wahr- 
nehmung gemacht,  dass  die  Behörden  I.Instanz 
nur  in  höchst  seltenen  Fällen  darauf  bedacht 
waren,  den  Bestimmungen  des  §  7  der  genann- 
ten Verordnungen  gemäss,  für  die  entsprechende 
Evidenzhaltung  und  genaue  Ueberwachung  der 
obbezeichneten  Handlungen  vorzusorgen  und  den 
täglich  sich  steigernden  Unzukömmlichkeiten  in 
entsprechend    energischer  Weise    zu  begegnen. 

Anderseits  wurde  sichergestellt,  dass  bei 
Niederlassungen  von  Droguisten,  selbst  in  Fällen, 


in  denen  die  Bestimmungen  des  §  5  der  bezo- 
genen Ministerial- Verordnung  in  Anwendung  zu 
kommen  haben,  die  Sanitätsorgane  übergangen 
wurden,  und  dass  die  politische  Behörde 
1.  Instanz  entweder  die  Anzeige  der  Errichtung 
einer  Droguerie  als  freies  Gewerbe  einfach  zur 
Kenntniss  nahm  oder  gar  die  Bewilligung  zum 
Verschleisse  der  im  §  3  der  Ministerial-Verord- 
nung  vom  17.  Juni  1886,  R.-G.-Bl.  Nr.  97, 
aufgenommenen  Arzneimittel,  ohne  Anhörung 
des  I.  f.  Amtsarztes,  ertheilte.  —  So  kann  es 
geschehen,  dass  der  l.  f.  Amtsarzt  von  dem  Be- 
stände einiger  Droguerien  in  seinem  Bezirke 
gar  keine  Kenntniss  hat,  sie  demnach  auch 
nicht  überwachen  kann.  Der  Handel  mit  Dro- 
guen  kann  aber  nur  insoweit  als  ein  freies  Ge- 
werbe behandelt  werden,  als  derselbe  sich  nicht 
auf  den  Handel  und  Verschleiss  von  conees- 
sionspflichtigen  Artikeln  erstreckt. 

Bei  der  bisher  in  manchen  Bezirken  einge- 
haltenen Vorgangsweise,  die  Anzeige  der  Ge- 
schäftseröffhung  einer  Droguerie  als  freies  Ge- 
werbe ohneweiters  zur  Kenntniss  zu  nehmen, 
kann  es  leicht  vorkommen,  dass  allerlei  Artikel, 
deren  Verschleiss  beschränkenden  Anordnungen 
unterliegt,  ohne  Erlangung  der  hiezu  erforder- 
lichen Concessionen  daselbst  feilgehalten  werden. 

Nachdem  jedoch  dem  Droguisten  oder  Ma- 
terialwaarenhändler  nicht  gestattet  ist,  Artikel, 
zu  deren  Verkaufe  eine  besondere  Concesaion 
erforderlich  erscheint,  zu  führen  und  abzugeben, 
ihnen  überdies  die  Berechtigung  nicht  zukommt, 
irgend  eine  Substanz  in  die  Form  eines  Heil- 
mittels zu  bringen  oder  als  solches  in  Verkehr 
zu  setzen  und  zu  bereiten,  Arzneimittel  über- 
haupt nur  in  Apotheken  geführt  und  abge- 
geben werden  dürfen,  so  werden  der  Herr  k.  k. 
Bezirkshauptmann  aufgefordert,  in  dieser  Rich- 
tung den  Bestimmungen  der  oben  citirten  Mi- 
nisterial-Verordnungen  vom  17.  September  1883, 
R.-G.-Bl.Nr.  152,  und  17.  Juni  1886,  R.-G.-B1. 
Nr.  97,  volle  Geltung  zu  verscha£Pen,  und  in 
jedem  Falle  nachgewiesener  Uebertretung  dieser 
Vorschriften  nach  Massgabe  der  Bestimmungen 
des  §  6  der  wiederholt  angezogenen  Ministerial - 
Verordnung  vom  17.  September  1883,  R.-G.Bl. 
Nr.  152,  mit  aller  Strenge  vorzugehen,  wobei 
bemerkt  wird,  dass  jene  Uebertretungen,  welche 
unter  die  Strafbestimmungen   der  Gewerbe-Ord- 
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Dimg  fallen,  nach  Massgabe  der  §§  131  und 
132  lit.  a  derselben  zu  behandeln  sein  werden. 

Die  von  den  k.  k.  inspicir enden  Amts- 
fizzten  dehergestellten  Unzukömmlichkeiten  lassen 
deutlich  erkennen,  dass  die  wiederholt  vorge- 
brachten Klagen  seitens  der  Apotheker  nicht 
unberechtigt  sind.  Namentlich  wurden  folgende 
AosUlnde  erhoben: 

£ine  Anzahl  von  Droguisten  betreiben  den 
Hsudel  mit  Giften,  ohne  eine  diesbezüg- 
liche Concession  auf  Grund  der  Ministe- 
rial-Verordnung  vom  21.  April  1876,  ß.-G.-Bl. 
Nr.  60,  erlangt  zu  haben,  und  viele  der- 
jenigen, welche  diese  Concession  besitzen,  lassen 
die  Bestimmungen  der  §§  7,  9,  10,  11,  12 
imi  16  dieser  Verordnung,  theil weise  oder  auch 
völlig,  unbeachtet. 

Die  weitaus  grössere  Mehrzahl  der  Dro- 
guisten fuhren  im  offenen  Widerspruche  mit 
den  §§  2  und  3  der  Ministerial-Verordnung 
17.  September  1883,  E.-G.-Bl.  Nr.  152,  und 
verkaufen  Droguen  und  chemische  Präparate, 
welche  ausschliesslich  zu  Heil- 
zwecken Verwendung  finden.  Im 
bunten  Durcheinander  findet  man  da  Chinin, 
Antipjrin,  Antifebrin,  Phenacetin,  Chloralhydrat, 
Chloroform,  Dermatol,  Strychnin  neben  Salep, 
Morphium  neben  Magnesia  carb.  u.  s.  w.,  und 
zwar  in  kleineren  Quantitäten,  die  den  Gross- 
handel,  mit  dem  sich  die  Droguisten  ausreden, 
vollkommen  ansschliessen.  Häufig  sind  sogar 
die  betreffenden  Gefösse  mit  der  Angabe  des 
Preises  pro  Gramm  oder  Deka  versehen,  damit 
in  Abwesenheit  des  Droguisten  die  Lehrlinge, 
wenigstens  bezüglich  des  Preises,  nicht  irre- 
gehen, woraus  geschlossen  werden  kann,  dass 
alle  diese  mitunter  sehr  gefährlichen  Arznei- 
mittel, die  doch  ausschliesslich  zu  curativen 
Zwecken  Verwendung  finden  und  deren  Ab- 
gabe ausschliesslich  den  Apothekern,  und  diesen 
Dor  unter  besonderen  Cautelen  vorbehalten  ist, 
seitens  der  Droguisten  im  Detail  abgegeben 
werden.  Es  ist  einleuchtend,  dass  die  Käufer 
sodann  ernsten  Gefahren  durch  ein  solches 
leichtfertiges  Grebahren  ausgesetzt  sind. 

Nahezu  alle  Droguisten  führen  und  ver- 
kaufen zusammengesetzte  Theesorten,  wie 
Species  pectorales,  Spec.  Althaeae,  Spec.  St.  Ger- 
main  etc.,    welche    ebenfalls  nur    zu    cura- 


tiven Zwecken  in  Verwendung  kommen, 
und  deren  Verkauf  ebenfalls  im  Grunde  der 
vorangefahrten  §§  2  und  3  der  Ministerial-Ver- 
ordnung vom  17.  September  1883,  R.-G.-Bl. 
Nr.  152,  den  Droguisten  nicht  gestattet  ist. 

Aehnlich  verhält  es  sich  mit  den  Tincturen 
und  Salben,  als  wie  Tinct.  chinae  comp.,  Tinct. 
malatis  ferri,  Tinct.  Rhei  aquosa  und  vinosa, 
Ung.  cinereum,  Ung.  zinci,  Ung.  praecipitati 
rubri  und  vielen  anderen,  welche  sämmtlich 
nach  den  Vorschriften  der  Pharmakopoe  berei- 
tet sind,  deren  Verschleiss  somit  nur  den 
Apothekern  zusteht,  von  den  Droguisten  aber 
im  Hand  verkaufe  abgegeben  werden. 

Eine  grosse  Anzahl  von  Droguisten  halten 
die    im    §   3    der    Ministerial-Verordnung    vom 
17.  Juni  1886,  R.-G.-Bl.  Nr.  97,  bezeichneten 
und    nur    zu    Heilzwecken    verwendeten   Arti-  . 
kel  feil,  ohne  die  diesbezügliche,    im  IfTW^ 
Grunde  der  Bestimmungen  des  §  5   dieser  Ver-^^ 
Ordnung  zu  erlangende  Concession  zu  be-  ^r^^^^^ 
sitzen,  und  jene  Droguisten,    welche  die  ge-  X*-«-ä 
dachte  Concession  besitzen,  halten  in  der  Mehr-  y 
zahl  der  Fälle    die    im  §  G  dieser  Verordnung 
vorgeschriebenen  Bedingungen  nicht  ein. 

In  einzelnen  Droguerien  werden  medici- 
nische  und  thierärztliche  Specialitäten  erzeugt 
und  feilgeboten,  deren  Verkauf  im  Grunde  der 
Bestimmungen  der  Ministerial-Verordnung  vom 
13.  Mai  1862,  Z.  8875,  überhaupt  verboten 
ist,  deren  Verschleiss  übrigens  den  Droguisten 
selbst,  wenn  die  Bereitungsvor- 
schrift vorliegen  sollte,  im  Sinne 
des  §3  der  Ministerial-Verordnung 
vom  17.  September  1883,  da  sie  zu 
Heilzwecken  verwendet  werden, 
strengstens  zu  untersagen  ist. 

Um  das  Feilhalten  von  Arzneimitteln  in 
Quantitäten,  die  den  Grosshandel  ansschliessen, 
einigermassen  zu  rechtfertigen,  wird  von  den 
Droguisten  angegeben,  dass  diese  Arzneimittel 
zur  Versorgung  der  Hausapotheken  der  Aerzte 
auf  dem  Lande  am  Lager  gehalten  werden, 
und  thatsächlich  konnte  dieser  Umstand  hie 
und  da  aus  den  Geschäftsbüchern  auch  sicher- 
gestellt werden.  Dieser  Vorgang  widerspricht 
aber  den  Bestimmungen  der  Ministerial- Verord- 
nungen vom  26.  December  1882,  R.-G.-Bl. 
Nr.  182,    §  7,  und    vom  12.  December  1889, 
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R.-G.-B1.  Nr.  191*),  §  20,  wonach  die  zur 
Führung  einer  Hausapotheke  be- 
rechtigten Aerzte  ihren  Bedarf 
ausschliesslich  aus  einer  öffent- 
lichen Apotheke  zu   decken   haben. 

In  vielen  Fällen  wurden  Ankündigungen 
und  Titulaturen  angetroffen,  die  offenbar  auf 
Irreführung  des  Publicums  berechnet  sind.  In 
dieser  Richtung  ist  der  Erlass  des  h.  Ministe- 
riums des  Innern  vom  18.  September  1875, 
Z.  10.589,  massgebend,  wonach  ein  Droguist 
weder  den  Titel  „diplomirter  Apo- 
theker" führen,  noch  auf  seiner 
Firmatafel  Arzneiwaaren  ankün- 
digen darf. 

Im  Grunde  dieser  Wahrnehmungen  werden 
der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  aufgefordert, 
die  Droguen-  und  Materialwaarenhandlungen  im 
Bezirke  einer  ständigen  Ueberwachung  zu  unter- 
ziehen, den  1.  f.  Amtsarzt  zu  verhalten,  die- 
selben öfters  und  unvermuthet  zu  revidiren  und 
hiebe!  im  Sinne  dieses  Erlasses  vorzugehen. 

Schliesslich  werden  der  Herr  k.  k.  Be- 
zirkshauptmann aufgefordert,  bei  dem  Umstände, 


*)  S.  Jabrg.  1889  d.  Bl.,  Seite  461. 


dass  Kaufleute  und  Krämer  in  kleineren  Ge- 
meinden häufig  mit  dem  unbefugten  Verkaufe 
von  Arzneimitteln  sich  abgeben,  die  Diatricts- 
ärzte  auf  Grund  des  §5,  al'nea  2  der  Dienst- 
instruction''')  zu  beauftragen,  in  derlei  Geschftften 
gelegentlich  Nachfchau  zu  pflegen  onddie  vor- 
gefundenen Anstände  anzuzeigen,  und  haben 
der  Heir  k.  k.  Bezirkshauptmann  sich  darüber 
die  Ueberzeugvng  zu  verschaffen,  ob  thatsSch- 
lich  die  Gemeindesanitätsoigane  diese  Nach- 
schau regelmässig  üben. 

Auch  in  diesen  Fällen  haben  der  Hetr 
k.  k.  Bezirkshauptmann  bei  vorkommt  ndin 
Uebertretvngen  mit  aller  Strenge  gegen  die 
Schuldigen  vorzugehen. 

Ueber  das  Ergebniss  der  von  den  1.  f. 
Amtsärzten  anlässlich  der  Bezirkebereieuiyg  vor- 
zunehmenden Bevision  der  Droguen-  und  Mate- 
rialwaarenhandlungen ist  bis  Ende  August  1.  J. 
bei  genauer  Fristein haltung  ein- 
gehend er  Bericht  zu  erstatten. 


*)  S.  Jahrg.  1889  d.  BI.,  Seite  8S. 


Vermischte  Nachrichten. 

Thierärzte  in  Ungarn.*) 

Dem  von  Professor  Dr.  F.  H  u  1 7  r  a  bearbeiteten  Jahresberichte  über  das  Veterinärwesen 
in  Ungarn  für  das  Jahr  1892  entnehmen  wir  nachstehende  Uebersicht  des  Standes  der  Thier- 
firzte  in  Ungarn: 


Zahl  der 

C  0  m  i  t  a  t  e 

ComiUU- 

at&dt. 

Gemeinde- 

T  h  i  e  r  fi  r  z 

KreU- 
t  e 

Privat 

Summ« 

Linkes  Donauufer 

.     .     21 

17 

7 

3 

6 

54 

Kechtes         „            

.     .     36 

15 

10 

10 

86 

157 

Donau-Theiss-Becken     .     .     .     . 

.     .     10 

74 

32 

38 

104 

258 

Rechtes  Theissufer 

.     .     21 

17 

1 

7 

46 

Linkes            „           

.     .     20 

18 

30 

G 

16 

90 

Theiss-Maros-Becken      .     .     .     . 

.     .     13 

14 

G 

21 

23 

77 

Siebenbürgen 

.     .     24 

18 

7 

11 

8 

68 

zusammen  .     .     . 

.     .  145 

173 

93 

89 

250 

750 

im  Jahre  1891     . 

.     .  142 

140 

103 

48 

250 

683 

*)  S.  Jahrgang  1891  d.  BI.,  Seite  S68. 
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Deutsches  Reich.  Sanitätspersonale  und 


Aerste 
Ober- 
baapt 


Prenseen 12.851 

Bayern 2431 

Sachsen 1573 

Württemberg 739 

Baden 855 

Heeten 539 

Mecklenburg- Schwerin       ....  249 

Sachsen-Weimar 172 

Meeklenborg-Strelitz 59 

Oldenburg 135 

Bhuinachweig 217 

Saehaen-Memingen 81 

Sachsen- Altenbarg 70 

Sachsen-Cobiung-Gotha      ....  95 

Anhalt 104 

Sehwanbuig-Rudolstadt   ....  36 

Schwarzbnrg-Sondershansen  ...  31 

Waldeck 30 

Reuse  I.  L 18 

Keaas  j.  L 44 

Schaum  barg-Ldppe 18 

Jippe-Detmold 50 

Ubeck 53 

Bremen 110 

Hambnig 429 

£Iflaas-Lothringen 632 

DeatBches  Reich 21.621 


nale 

und 

Heilanstalten  im 

Jahre 

1  1893. 

Zahn- 
ärzte 

Apo- 
theken 

allgem. 
Heilan- 
stalten 

mit  einge- 
richteten 
Betten 

anr 
100  Qua- 
drat •Ki- 
lometer 
wohnen 
Aerxte 

anf  je  lOO.OOO  Ein- 
wohner 

^^"^    the^n    ß«»^° 

582 

2777 

1893 

112.258 

3-63 

4-28 

0-92 

37-47 

62 

647 

458 

20.767 

3-20 

4-17 

115 

37-15 

60 

282 

111 

11.265 

10-55 

4-38 

0-80  32-10 

25 

264 

221 

11.184 

3-78 

3-64 

1-30  5509 

30 

202 

87 

2.941 

5-69 

5-18 

1-22 

17-82 

17 

109 

44 

3.193 

709 

5-44 

1-10  3216 

23 

G^ 

33 

1-840 

1-88 

4-36 

1-15 

32-28 

6 

40 

21 

956 

4-91 

5-37 

1-25 

29-87 

14 

10 

167 

203 

5-56 

103 

17-21 

7 

48 

23 

1.185 

2-09 

3-81 

1-35 

33-57 

12 

50 

20 

1.511 

5-88 

5-38 

1-19 

37-77 

3 

27 

13 

812 

3-37 

3-68 

1-22  36-90 

1 

14 

3 

370 

5-30 

411 

0-82 

25-75 

6 

27 

6 

270 

5-00 

4-61 

1-31 

13-10 

6 

33 

9 

667 

112 

3-85 

1-22 

24-70 

2 

16 

4 

113 

3-82 

4-23 

1-87 

1316 

1 

13 

4 

117 

3-60 

4-13 

1-73 

15-60 

— 

11 

5 

141 

2-72 

5-26 

1-92 

24-62 

1 

3 

2 

60 

5-80 

2-90 

0-48 

9-56 

2 

13 

2 

150 

5-36 

3-69 

109 

12-52 

1 

6 

2 

44 

5-29 

4-61 

1-53 

11-24 

2 

15 

4 

318 

4-10 

3-90 

1-17 

24-75 

5 

9 

5 

295 

17-78 

6-92 

117 

38-57 

15 

20 

17 

1.105 

43-13 

611 

111 

61-38 

37 

55 

77 

14.341 

107-25 

6-98 

0-88 

231-22 

9 

227 

108 

10.177 

4-35 

3-95 

1-41 

63-47 

915 

4988 

3182 

196.247 

3-76 

4-37 

1-00 

39-70 

(Aus  Dr.  B5rner*s  Reicbs-Medicinal  Kalender.) 


Italien.  Sanitätspersonale. 

Dr.  £.  Ras  er  i  veröffentlichte  in  der  »R.vista  d^  ig-Iene  e  sanita  pabblicac  eine  Zusammen- 
steUnn^  Aber  die  Zahl  der  Sanitätspersonen  in  Italien,    welcher    die  folg-enden  Daten   entnommen  sind. 

Im  Jahre  1892  zählte  man  in  den  69  Provinz  Hauptstädten  (Ij,  in  den  übrigen  Gemeinden  (II), 
dahsr  im  Reiche  (ÜI): 


Amte,  zugleich  Wundärzte     .     .     .  4999 

Aente 600 

Wundärzte 257 

Zosammen  5856 

Apotheker 2375 

Niederes  pharmac.  Personale     ...  60 

Apotheker-Aasistenten 536 

Aderlasser 161 

Zahnärzte 379 

Aderlasser  und  Zahnärzte    ....  28 

Unerärzte 397 

Niederes  Yeterinärpersonale      ...  7 

Hebammen 2713 


Es  trafen  auf  lOO.OOOEinw.  in 

II 

III 

69  Prov.- 

anderen    im  König- 

Hauptst. 

Gem.,         reiche 

11.502 

16.501 

95 

45             54 

1.377 

1.977 

U 

5               6 

385 

642 

5 

2               2 

13.264 

19.120 

111 

52            62 

8.566 

10.941 

45 

34            36 

112 
856 

172 
1.392 

3              5 

1.379 

1.540 

3 

6              5 

158 
83 

537 
111 

)« 

1              2 

1.910 
99 

2.307 
106 

!' 

8              8 

7.530 

10.243 

51 

29            33 
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In  den  Hanptstädten  befindet    sich 
personen  als  in  den  übrigen  Gemeinden, 
schwankendes.     Es  befanden  sich: 


B     M 

in  der  Stadt  »  ^ 

«*  5 

hm    3 
^^ 

Rom      .......  510 

Neapel 1506 

Mailand 374 

Turin 292 

Palermo 225 

Florenz 258 

Genua  .     .  255 

Venedig 127 

Bologna 144 

CaUnia 114 


eine  verhältnissmässig    ungleich  grössere  Zahl  von  Sanitata- 
doch  ist  das  Verhältniss  in  diesen  einzelnen  Städten  ein  sehr 


c  c  c 
©  s  5 

o    h    S 

<&< 

198 
561 
168 
188 

94 
161 

87 

76 

94 

43 


a 

9 

s 

a 

CS 

o 

w 

236 

338 

405 

262 

74 

170 

108 

105 

74 

61 


unter  100.000  Einwohnern 


gs 

M  O 

116 

283 

88 

88 

82 

130 

120 

85 

101 

95 


s  »  S 

« 
E 

^  h  S 

O  ♦*  'S 

S 

5 

eu'Z  g 

9 

<  ^  •< 

•^ 

Ä 

45 

53 

106 

63 

40 

96 

57 

80 

35 

27 

81 

86 

41 

51 

50 

70 

66 

50 

36 

51 

Die  Vertheilung  des  Sanitätspersonales   in   den  einzelnen  Verwaltungsgebieten   weist   gleichfslh 
sehr  erhebliche  Verschiedenheiten  auf,  wie  nachstehende  Uebersicht  zeigt: 


Landschaften 

Zahl  der 

^ 

Inf  100.C 

00  Einwohne 

TS 

§5       S 

li   .£ 

< 

>rn 

Aerzte  und 
Wundärzte 

Apotheken- 
Besitzer  und 
Assistenten 

Aderlasser  und 
Zahnärzte 

1 

MS 

im 

9 

•fm 

Hebammen 

Aer/.te  und 
Wundärzte 

Apotheken- 
Besitzer  und 
Assistenten 

c 

[ 

9 

Piemont 1626 

1144 

268 

422 

1026 

49 

35 

8 

13 

31 

Ligurien     .     . 

« 

703 

281 

44 

34 

266 

63 

29 

4 

3 

28 

I^ombardei 

■ 

2108 

1236 

119 

292 

2255 

53 

31 

8 

7 

57 

Ventien .     . 

1368 

1186 

30 

178 

1201 

45 

39 

1 

6 

40 

Emilia   .     . 

« 

1341 

855 

166 

507 

661 

59 

38 

7 

23 

30 

Toscana 

»         i 

1433 

779 

92 

242 

869 

63 

34 

4 

10 

39 

Marken  .     . 

595 

339 

158 

234 

324 

62 

35 

16 

24 

33 

Umbrien 

350 

219 

41 

92 

215 

58 

37 

7 

13 

re 

Latium  .     . 

868 

481 

99 

57 

453 

87 

48 

10 

6 

45 

Abruzzen    . 

874 

567 

193 

44 

313 

64 

41 

14 

3 

23 

Campanien 

3178 

2002 

320 

81 

1140 

103 

65 

10 

3 

37 

Apulien 

1144 

870 

208 

89 

325 

63 

48 

12 

5 

19 

Basilicata  . 

372 

307 

70 

53 

104 

68 

56 

13 

9 

15 

Calabrien   . 

944 

887 

24 

21 

201 

71 

67 

2 

1 

lö 

Sicilien  .     . 

1795 

1261 

314 

57 

837 

53 

35 

9 

2 

27 

Sardinien   . 

421 

91 

42 

10 

53 

57 

12 

5 

1 

8 

Summa  . 

• 

• 

.     19.120 

12.505 

2188 

2413 

10.243 

62 

41 

7 

8 

33 

Von  den  Aerzten  und  Wundärzten  haben  ihr  Diplom  erlangt  an  der  medicinischen  Facultät  in: 


Bologna 1618 

Cagliari 239 

CaUnia 544 

Ferrara 20 

Florenz 1115 

Genua 647 

Lncca 17 

Messina 181 

Modena 415 

Neapel 7038 


Padua 1436 

Palermo 829 

Parma 359 

Pavia.     .                             1596 

Pisa     .,*'.*.'.; 185 

Rom 1000 

Sassari 1^ 

Siena ^ 

Turin .  1599 

im  Auslände 2* 


Kiezu  Beilas:en. 

Verantwortlicher  Redacteur:  UidwiQ  Werner.  Verlay  von  Alfred  Holder  In  Wien.  Drnck  Ton  Frledrloh  Jasper  in  ^fi^^- 


Das  Ssterreichische  SanitätswesexL    Separat- Beilage  zu  Nr.  18,  3.  Mai  1894. 

Wag  von  Alfred  HSIder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-Bochhändler  in  Wien,  I ,  Rothenthurmstrasse  15- 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  2.  Mai  1894,  Mittags. 


Galizien.  Im  politischen  Bezirke  Bor szczow  sind  während  der  letzten  Woche 
leine  weiteren  Choleraßüle  aufgetreten.  In  der  Gemeinde  Sikierzynce  des  Bezirkes 
lusiatyn  erkrankten  weitere  sieben  und  starben  drei  Personen.  Am  24.  April 
mrden  in  der  Gemeinde  Zielona  desselben  Bezirkes  drei  Erkrankungen  constatirt. 

Die  drei  Kranken  sind  bereits  genesen. 
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Nachstehend   folgt  das  Verzeichniss  der  vom  7.  bis  inclusive  30.  April  d.  J.  u 
Galizien  an  Cholera  erkrankten  Personen. 


Polit  Beiirk 

Gemeinde 

l^^M)     V»'-  "°d  Znname        Ait.r(J.h 

^x      Beschäftigung 

gctUubtt 
(amApfU 

Borszczow 

Skala 

7. 

Weres  Johann 

36 

Taglöhner 

8. 

13. 

Czajkowski  Paul 

56 

Bauer 

— 

14. 

Czajkowska  Pauline 

40 

dessen  Frau 

— 

14. 

Czajkowski  Emil 

10 

dessen  Kinder 

— 

» 

Czajkowski  Stanislaus 

6 

> 

18. 

14. 

Czawnik  Michael 

40 

Landmann 

15. 

15. 

Czarnecka  Eleonore 

56 

Hausbesitzerin 

16. 

16. 

Horodyska  Ludwika 

89 

Taglöhnerin 



18. 

Klepouszczek  Basil 

33 

Landmann 

— 

Husiatyn 

Sikienjnce 

12. 

Hreczka  Nikolaus 

46 

> 



» 

Prokopöw  Peter 

40 

> 

» 

Kuczera  Onufrius 

44 

t 

» 

Kuczera  Marie 

6 

Landmannstochter 

13. 

» 

Fainicka  Anna 

60 

Bäuerin 

— 

14. 

Burakowska  Anastasia 

15 

— 

15. 

Hreczka  Andreas 

18 

Tiandmann 

— 

> 

Pulicki  Michael 

13 

» 

16. 

17. 

Samanciow  Peter 

30 

> 

— 

» 

Sztych  Eudoxia 

14 

Bauerntochter 

— 

» 

Basaraba  Dmyter 

90 

Taglöhner 

17. 

» 

Sztych  Hrynko 

46 

Landmann 

18. 

18. 

Fajnicka  Anna 

35 

Bäuerin 

19. 

20. 

Samanciow  Andreas 

68 

Landmann 

23. 

> 

Borecka  Maria 

33 

Bäuerin 



22. 

Fajnicki  Johann 

3 

— 

23. 

Ilczyszyn  Paruska 

18 

Taglöhnerin 



» 

Borecki  Johann 

1 

Landwirt  hssohn 

23. 

24. 

Sztych  Basil 

40 

Grundwirlh 

— 

27. 

Hurkot  Paul 

21 

Taglöhner 

30. 

^ 

> 

Moskal  Anna 

25 

Taglöhnerin 

— 

1 

29. 

I^jek  Anna 

40 

Grund  wirthsfrau 

— 

• 

9 

30. 

Lojek  Jurko 

14' 

rage 

30. 

3 

Zielona 

24. 

Muzyka  Pelagia 

39 

Grundwirthsfrau 

— 

1 
4 

» 

» 

Muzyka  Michael 

3-5 

deren  Kind 

— 

• 

» 

» 

Muzyka  Marie 

8 

» 

i 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 


Organ  für  die  Pnblicationen 
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Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitfite-Buchhftndler  in  Wien 
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Eraeheint  Jeden  Donnerstai^. 

Prinnmerationspreis  bei  directer  Postzosendnng  gam^Uirig  fl.  6. — . 


VL  jMhrgng.  Wien,  10.  Kai  1884.  Hr.  18. 


Iota  alt.  Sanilre  Anforderungen  an  Grüfte  in  Friedhöfen.  —  Sanit&tsgesetze  und  Verordnungen: 
£rlac8  des  MiniBteriums  des  Innern,  betr.  Abstellung  von  Unzukömmlichkeiten  bei  Führung  von  Haus- 
apotheken ;  Bundschreiben  und  Erlass  der  Statthalterei  in  Triest,  betr.  die  Evidenthaltung  der  Gemeinde- 
snaen;  Erlass  des  oberösterr.  Landesausschusses,  betr.  sanitäre  Vorkehrungen.  —  Personalnachrichten. 


Sanitäre  Anforderungen  an  Grüfte  in  Friedliöfen. 

(Ans  einem  Gkitachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.) 

Die  Anschauungen  über  die  an  Begräbnissplätze  zu  stellenden  sanitären  Anforderungen 
haben  sich  im  Laufe  der  Zeit  wesentlich  geändert«  Im  vorigen  Jahrhunderte  wurde  der 
sanitären  Seite  des  Beerdigungswesens  nur  verhältnissmässig  wenig  Beachtung  geschenkt 
und  herrschte  das  Bestreben,  das  Beerdigungsrecht  den  einzelnen  Berechtigten  möglichst 
za  erhalten.  In  Kirchen  und  Klöstern  Bestanden  Grüfte,  in  denen  Sarg  auf  Sarg  beigesetzt 
wnrde,  bis  der  Raum  mit  Leichen  gefüllt  war,  kleine  und  grössere  Friedhöfe  befanden 
sich  in  nächster  Nähe  der  menschlichen  Wohnungen,  und  mitten  innerhalb  geschlossener 
Orte,  in  den  Kirchhöfen  gab  es  wieder  Familienbegräbnissstätten  —  Friedhöfe  im  Kleinen, 
die  Gräber  wurden  noch  vor  Ablauf  der  Verwesung  der  in  denselben  beigesetzten  Leichen 
ZOT  Unterbringung  der  Leichen  anderer  Familienglieder  wieder  geöffnet,  diese  Familien- 
grabstätten überfüllt  und  ergaben  sich  hieraus,  wie  nicht  minder  aus  der  UeberfüUung  der 
in  Folge  des  Anwachsens  der  Bevölkerung  räumlich  überhaupt  ungenügend  gewordenen 
Friedhofe  sanitäre  Missstände,  welche  eine  Gegenreaction  hervorriefen,  die  aber  nicht  den 
Betrieb  und  die  eingewurzelten  Missstände  angriff,  sondern  unter  Berufung  auf  sanitäre 
Gründe  die  Verlegung   der  Beerdigungsplätze   ausserhalb   die  geschlossenen  Orte  erzwang. 

Diese  Gegenreaction  trat  gegen  Ende  des  vorigen  Jahrhunderts  ein  und  standen  die 
Sanitätsorgane  noch  bis  in  die  neueste  Zeit  unter  ihrem  Einflüsse.  In  Oesterreich  wurde 
mit  dem  Hofkanzleidecrete  vom  23.  August  1784^  Z.  2951,  die  Entfernung  der  Friedhöfe 
aus  den  Ortschaften,  die  Schliessung  aller  innerhalb  des  Umfanges  der  Ortschaften  befind- 
lichen Grüfte,  Kirchhöfe  und  sogenannten  Gottesäcker  und  deren  Verlegung  in  angemessene 
Entfernung  von  den  Ortschaften  angeordnet;  mit  dem  Hofkanzleidecrete  vom  6.  September  1787^ 
Z,  1837,  den  Klöstern  und  Familien,  die  es  verlangen,  gestattet,  sich  an  den  Ringmauern 
^f  allgemeinen  Friedhöfe  besondere  Grabstätten  anzulegen,  zugleich  auch  hinsichtlich  der 
8uf  Herrschaften  und  Gütern  befindlichen  Grüfte  als  Richtschnur  bekannt  gemacht,  dass 
die  Beisetzung  von  Leichen  in  solchen  Grüften  nur  dann  zugelassen  werden  könne,  wenn 
<^1B  Leichen   balsamirt  sind.    Zahlreiche  weitere  Verordnungen  betreffen  denselben  Gegen- 

19 
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stand  und  verfolgen  den  Zwedc,  sanitäre  Gefahren,  welche  von  Friedhöfen  ausgehen  können, 
hintanzuhalten. 

Diese  Vorschriften,  welche  in  einzelnen  Gegenden  nie  voll  zur  Durchführung  kamen 
und  soweit  sie  die  Verlegung  der  Begräbnissstätten  ausserhalb  der  Ortschaften  betrafen, 
zumal  dort,  wo  letztere  nicht  geschlossen  sind,  sondern  aus  einer  grösseren  oder  kleineren 
Zahl  zerstreut  liegender  menschlicher  Wohnstätten  bestehen,  oder  auch  schon  aus  terri- 
toriellen  Gründen  undurchführbar  waren,  erzielten  doch  den  Erfolg,  dass  den  Friedhöfen 
seitens  der  Sanitätsorgane,  denen  die  Ueberwachung  des  Begräbnisswesens  zugewiesen  ivar, 
eine  eingehende  Aufmerksamkeit  zugewendet  und  Missstände  hintangehalten  oder  beseitigt 
wurden. 

Allmälig  gewann  aber  auch  eine  kritische  Beobachtung  und  eine  objective  Erwägung 
der  hygienischen  Gesichtspunkte  die  Oberhand  und  bereitete  sich  allmälig  die  dritte  Periode 
vor,  in  welcher  die  sanitären  Gefahren  der  Begräbnissstätten  nicht  mehr  nach  subjectiven 
Anschauungen  und  unter  dem  Eindrucke  vorgefasster  Meinungen,  sondern  von  dem  Stand- 
punkte wissenschaftlich  festgestellter  Grundsätze  und  Erfahrungen  beurtheilt  wurden. 

Die  in  neuerer  Zeit  angestellten  Untersuchungen,  namentlich  jene  von  Fleck,  Sma- 
lensky  u.  A.^  sowie  jene,  welche  die  sächsischen  Bezirksärzte  im  Auftrage  des  Landes-Medicinal- 
collegiums  ausführten,  haben  gelehrt,  dass  die  früher  gehegten  Befürchtungen  über  die 
sanitären  Nachtheile  von  Friedhöfen  sowohl  bezüglich  der  Leichenbestattung  in  Gräbern 
als  auch  in  Grüften  weit  übertrieben  waren  und  dass  bei  rationeller  Anlage  und  zweck- 
entsprechendem Betrieb  von  Friedhöfen  sanitäre  Gefahren  sich  überhaupt  ganz  hintanhalten 
lassen.  Dies  wurde  auch  durch  die  Ergebnisse  der  neuesten  bacteriologischen  Forschungen 
erwiesen,  durch  welche  dargethan  ist,  dass  die  Entstehung  von  Infectionskrankheiten  nicht 
etwa  durch  den  Fäulniss-  und  Verwesungsprocess,  wie  er  sich  in  der  Friedhofserde  ab- 
spielt, veranlasst  oder  auch  nur  begünstiget  wird,  da  die  Ursache  der  Infectionskrank- 
heiten ganz  bestimmte  Mikroorganismen  sind,  welche  auch  nicht  gleich  gasförmigen  Kör- 
pern aus  Gräbern  und  Grüften  hervordringen  können.  Sie  haben  ferner  bezüglich  jener 
Infectionsstofife,  deren  Natur  bisher  erforscht  werden  konnte,  gezeigt,  dass  dieselben  bei 
der  Erdbestattung  der  Leichen,  welche  solche  Infectionsstofife  enthalten,  relativ  rasch  zu 
Grunde  gehen.  Eine  Ausnahme  hievon  machen  höchstens  jene  Infectionsstoffe,  welche 
Dauerformen  bilden  können  oder  sonst  sehr  resistent  sind,  wie  z.  B.  Milzbrand  und  Tu- 
berkelbacillen ;  doch  sind  diese  Organismen,  beziehungsweise  die  durch  sie  hervorgerufenen 
Krankheiten  für  die  vorliegende  Frage  kaum  von  Belang.  Auch  bezüglich  jener  Infections* 
Stoffe,  deren  Natur  noch  nicht  erforscht  ist,  liegen  keine  Erfahrungen  vor,  welche  den  bei 
den  bereits  bekannten  Infectionsstoifen,  gewonnenen,  eben  angeführten  Untersuchungs- 
resultaten widersprechen  würden. 

War  so  eine  Klärung  der  Anschauungen  über  die  vermeintlichen  sanitären  Gefahren 
der  Friedhöfe  allmälig  eingetreten,  so  erhielten  sich  doch  noch  Bedenken  bezüglich  der  Grüfte. 
Die  Untersuchungen  der  sächsischen  Bezirksärzte  haben  zwar  ferner  ergeben,  dass  die 
Zersetzung  der  Leichen  in  Friedhofgrüften  nicht  langsamer  erfolgt,  als  im  durchlässigen 
Boden,  wurden  aber  weniger  beachtet  und  Grüfte,  ohne  Rücksicht  auf  deren  Ausführung, 
vielfach  von  vorneherein  als  sanitär  bedenklich  angesehen. 

Der  Oberste  Saniiätsrath  (Referent:  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  A.  Weichselbaum)  hat  aus 
Anlass  eines  besonderen  Falles  sich  mit  dieser  Frage  beschäftigt  und  die  bei  Gruftanlagen 
auf  Friedhöfen  in  Betracht  kommenden  allgemeinen  wissenschaftlichen  Gesichtspunkte  an- 
gegeben, welche  wir  zur  Information  der  Fachorgane  im  Nachstehenden  mittheilen. 

1.    Grüfte    auf   Friedhöfen   dürfen  nur  unterirdische   sein  und  sollen  blos  einer  Be- 
schränkten Zahl  von  Leichen  Aufnahme  gewähren. 

Die  Festsetzung  einer  Maximalzahl  ist  im  Allgemeinen  schwer  möglich,  da  hiebei 
verschiedene  locale  Verhältnisse  eine  Rolle  spielen.  Wenn  übrigens  ausgesprochen  wird, 
dass  Grüfte  auf  Friedhöfen  nur  Einzeln-  oder  Familiengrüfte  sein  dürfen,  so  liegt  schon 
hierin  eine  Beschränkung  der  Zahl  der  in  solchen  Grüften  beizusetzenden  Leichen. 
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2.  Die  Grüfte  müssen  ausgemauert  und  nach  oben  derart  verschlossen  sein,  dass 
m  Ausströmen  von  Fätdnissgasen  sicher  verhindert  wird.  Hiebei  ist  aber  ein  vollkommen 
bennetiscber  Absehlnss  nach  unten  und  nach  den  Seiten  nicht  nur  nicht  erforderlich, 
sondern  so^r  ztveeJcwidrig,  weil  hiedurch  eine  übermässige  Anhäufung  von  Gasen  speeiell 
Ton  Kohlensäure  in  den  Grüften  veranlasst  würde.  Dagegen  muss  der  Abschluss  nach 
oben  eio  möglichst  vollständiger  und  dichter  sein. 

5.  Die  Tiefe  der  Grüfte  soll  nicht  bedeutend  grösser  sein,  als  jene,  welche  für 
gewöfaoJiche  Gräber  gefordert  wird;  eine  zu  grosse  Tiefe  könnte  die  Gruft  zu  nahe  dem 
Grundwasserspiegel  bringen  und  würde  auch  die  Zersetzung  der  Leichen  verzögern. 

4.  Die  Beisetzung  der  Leichen  kann  sowohl  neben  einander,  als  aach  über  einander 
geschehen;  im  letzteren  Falle  muss  aber  die  den  obersten  Sarg  bedeckende  Erdschichte 
noch  so  hoch  sein,  beziehungsweise  die  Gruftplatte  so  dicht  schliessen,  dass  ein  Ausströmen 
rofi  ühdriechenden  Fätdnissgasen  sicher  hintangehdUen  wird. 

5.  Der  Bestattung  von  Jnfeciionsleichen  in  Grüften  steht  kein  sanitäres  Hindemiss 
entgegen,  ebensowenig  der  Wiedereröffnung  von  Grüften  zum  Zwecke  der  Beisetzung  neuer 
Leichen,  auch  wenn  diese  in  einer  Zeit  erfolgt,  in  welcher  die  Verwesung  der  früher 
beigesetzten  Leichen  noch  nicht  beendet  ist. 

Hiebei  sind  nur  gewisse  Vorsichtsmassregeln  ertorderlich,  die  im  Allgemeinen  darin 
bestehen,  zu  verhindern,  dass  einerseits  bei  der  Eröffnung  der  Gruft  die  in  letzterer  etwa 
angehangen  Gase  von  den  hiebei  beschäftigten  Personen  eingeathmet  und  andererseits  durch 
Leiehenfiüssigkeit  verunreinigte  Erdschichten  an  die  Oberfläche  befördert  werden. 

Beides  wird  beispielsweise  bei  den  Grüften  des  Centralfriedhofes  in  Wien  dadurch 
vermieden,  dass  die  daselbst  beigesetzten  Särge  nicht  mit  Erde  bedeckt  werden,  die  über- 
einander gestellten  Särge  durch  eiserne  Traversen  getrennt  sind  und  der  Gruftverschluss 
nach  oben  nur  durch  eine  sehr  dicht  schliessende  Steinplatte  bewerkstelligt  wird. 

Wenn  bei  der  Wiedereröffnung  von  Grüften  jene  Erdschichten,  die  etwa  durch 
LeichenfiüBsigkeiten  verunreinigt  sind,  nicht  an  die  Oberfläche  geschafft  werden  und  auch 
sonst  nicht  mit  dem  Körper  der  bei  der  Eröffnung  der  Gruft  beschäftigten  Personen  in 
Berjilirung  kommen,  so  ist  eine  Verschleppung  von  Infectionsstoffen,  die  etwa  von  einer 
erst  kürzlich  beigesetzten  Infectionsleiche  stammen  könnten,  ausgeschlossen  und  des- 
halb auch  vom  sanitären  Standpunkte  gegen  die  Beisetzung  von  Infectionsleichen  in 
Friedhofgrüften  oder  gegen  eine  spätere  Wiedereröffnung  solcher  Grüfte  nichts  einzuwenden. 
Unter  diesen  Voraussetzungen  wäre  es  nicht  von  wesentlichem  Belange,  ob  die  Leichen  in 
gut  sehliessenden  Holz-  oder  in  verlötheten  Metallsärgen  beigesetzt  werden ,  so  dass  von 
der  Beisetzung  in  doppelten  Särgen  Abstand  genommen  werden  kann. 

6.  Die  Grüfte  müssen  von  einander  oder  von  anderen  Gräbern  ebenso  durch  hin- 
länglieh  breite  Erdschichten  getrennt  sein,  wie  dies  für  gewöhnliche  Gräber  vorge- 
schrieben ist. 

Hinsichtlich  der  Grüfte  ausserhalb  Friedhöfen  in  Klöstern  oder  auf  Gütern  etc.  hat 
der  Oberste  Sanitätsrath  stets  an  dem  Grundsatze  festgehalten,  dass  eine  Beisetzung  der 
Leichen  nur  in  sogennanten  Columbarien,  d.  i.  in  neben  und  über  einander  angebrachten, 
durch  solides  Mauerwerk  und  eine  luftdicht  eingefügte  Deckplatte  allenthalben  luftdicht 
Terschlossenen  Nischen,  deren  jede  nur  eine  Leiche  aufnimmt,  zulässig  ist. 

Eine  die  gegenwärtigen  Vorschriften  über  das  Begräbnisswesen  regelnde  Verordnung 
des  Ministeriums  des  Innern  ist  bisher  nicht  erfolgt.  Bei  der  Anwendung  der  sanitäts- 
polizeilichen Grundsätze  in  Bezug  auf  das  nach  den  Bestimmungen  des  Reichssanitäts- 
gesetzes voni  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  den  Gemeinden  überwiesenen  und  unter 
Aofsicht  der  politischen  Behörden  stehenden  Beerdigungswesens  kommen  manigfache  locale 
Verhältnisse  in  Betracht  und  müssen  namentlich  auch  die  und  zwar  stets  von  den  poli- 
tiwihen  Behörden  anzuordnenden  Vorsichten  nach  Massgabe  der  besonderen  Umstände  des 
ejnzehien  Falles,  selbstverständlich  nach  im  Sinne  des  §  8  des  Reichssanitätsgesetzes 
erfolgter  EiDholung  des  amtsärztlichen  Fachgutachtens  getroffen  werden. 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass   des  k.   k.    Ministeriiims   des 
Innern  Tom  16.  April  1894,  Z.  26.590 

ex  1893, 

an  alle  politiBchen  Landesbehörden, 

bctoeflTend    Abstellims    tob   ITiiBvkttiiiiiillcli- 

keli«ii  b«i  Fttlinuis  tob  HoBsapotlielceB. 

Aus  Apothekerkreisen  ist  die  Klage  laut 
geworden,  dass  die  hinsichtlich  der  Führung 
von  Hausapotheken  bestehenden  Vorschriften 
und  Verordnungen  häufig  nicht  eingehalten  und 
dadurch  die  berechtigten  Interessen  der  Apo- 
theker geschädigt  werden. 

Insbesondere  wird  darüber  Klage  geführt, 
dass  beim  Bezüge  der  Arzneistofi^e  und  Präpa- 
rate nicht  allenthalben  die  Bestimmungen  des 
§  20  der  Ministerial- Verordnung  vom  12.  De- 
cember  1889  (R.-G.-B1.  Nr.  191)*)  eingehalten 
werden,  nach  welchen  Aerzte  und  Wundärzte, 
welche  zur  Führung  einer  Hausapotheke  oder 
eines  Nothapparates  berechtigt  oder  verpflichtet 
sind,  die  zur  Errichtung  und  Ergänzung  ihrer 
Hausapotheken  oder  Nothapparate  erforderlichen 
chembchen  und  pharmaceutischen  Präparate, 
sowie  sonstige  arzneiliche  Zubereitungen  aus- 
schliesslich aus  einer  der  nächstgel^enen  Apo- 
theken mittelst  eines  Fassungsbuches  zu  be- 
ziehen haben. 

Femer  kommt  es  vor,  dass  die  Erfolgung 
von  Arzneien  aus  den  Hausapotheken  ohne  die 
vorgeschriebene  Beigabe  der  im  Sinne  der  dies- 
bezüglichen Medicinalvorschriften  adjustirten 
Recepte  und  Signatur  stattfindet,  dass,  obwohl 
nur  der  Arzt  oder  ein  von  demselben  bestellter 
Pharmaceut  berechtigt  ist,  Arzneien  aus  Haus- 
apotheken auszufolgen,  aus  denselben  selbst  in 
Abwesenheit  des  Arztes  vonhiezu  nicht  berech- 
tigten Personen  seines  Haushaltes  Arzneien  er- 
folgt werden,  ferner  dass  Arzneien  aus  den 
Hausapotheken  auch  an  andere  Personen  als  an 
die  sich  der  Behandlung  des  Arztes  anver- 
trauenden Kranken  oder  an  solche,  welchen  die 
Arzneien  in  dringenden  Fällen  durch  andere 
Aerzte  angewiesen  wurden,  erfolgt  werden,  wo- 
durch Unzukömmlichkeiten  und  Unordnungen 
im  Medieamentenverkehre  verursacht  werden, 
welche  das  Ansehen  der  Hausapotheken  führen- 


den Aerzte    und    das   öfiPentUcbe  Vertrauen   in 
dieselben  zu  schädigen  geeignet  sind. 

Auch  ist  dem  Ministerium  des  Innern  nicht 
unbekannt  geblieben,  dass  viele  Aerzte  dadurch , 
dass  sie  Kranke  hinsichtlich  des  Bezuges  von 
Arzneimitteln,  selbst  solcher,  welche  dem  Hand- 
verkäufe in  Materialwaarenhandlungen  nicht 
freigegeben  sind,  an  derlei  Geschäfte  weisen, 
oder  solche  Artikel  für  ihre  Hausapotheke  aas 
solchen  beziehen,  zu  den  bestehenden  Hiss- 
bräuchen im  Medieamentenverkehre  selbst  bei- 
tragen. 

Das  Ministerium  des  Innern  legt  Gewicht 
darauf,  dass  ebenso  wie  die  öffentlichen  Apo- 
theken auch  die  Hausapotheken  in  vollständiger 
Ordnung  und  unter  genauester  Beobachtung 
der  bestehenden  sanitären  Vorschriften  geführt 
werden  und  jeder  vorschriftswidrigen,  zumeist 
nur  in  schmutzigem  Eigennutze  wurzelnden  Ge- 
bahr ung  entschieden  entgegengetreten  werde. 

Die  k.  k.  ...  wird  beauftragt,  die 
politischen  Unterbehörden  anzuweisen,  in  diesem 
Sinne  für  die  ihnen  nach  den  Bestimmungen 
des  Beichssanitätsgesetzes  vom  30.  April  1870 
(B.-G'-Bl.  Nr.  68)  zukommende  Ueberwachung 
des  Medicamentenverkehres  Sorge  zu  tragen. 


Aundsehreiben  der  k.  k.  Statthalterei 

In  Trlest  Tom  7.  Februar  1894, 

Z.  19.890  ex  1893, 

an  sämmtliche  k.  k.   Bezirkshauptmannschaften 

des  Küstenlandes, 

betrelTcnd  die  Evldentlamltiuiir  d«'  Oem«iiide* 


•)  Siehe  Jahrg.  1389  d.  Bl.,  Seite  461. 


In  dem  Semestralberichte  eines  k.  k.  Amts- 
arztes wird  hervorgehoben,  dass  die  mit  dem 
h.  ä.  Bundschreiben  vom  21.  Juli  1892, 
Z.  10.473,  getroffene  Verfugung,  wonach  die 
Gemeinden  den  von  ihnen  bestellten  Aerzten 
jährlich  ein  Verzeichniss  aller  Gemeindearmen 
zu  übermitteln  haben,  welche  im  Erkrankungs- 
falle unentgeltlich  der  ärztlichen  Behandlung 
zu  unterziehen  sind,  nur  von  geringem  Erfolge 
begleitet  ist,  da  die  Gemeindearmen  in  der 
Unkenntniss,  in  jenes  Verzeichniss  aufgenommen 
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vt  aan,  ans  FUrcIiC  vor  Aofilagen  es  unter- 
kamif  Srztliche  Hilfe  io  Anspruch  zu  nehmen. 
Aus  diesnn  Anlasse  sieht  sich  die  Statt- 
halterei  yennlaast,  anzuordnen,  dass  die  Ge- 
meinden ene  Abschrift  des  Verzeichnisses  ihrer 
Armen  seht  nur  den  Gemeindeftrzten,  sondern 
auch  den  bezüglichen  Pfarrern  mitzutheilen 
haben  and  dass  Letztere  gleichzeitig  von  dieser 
Yerftgung  mit  dem  Ersuchen  in  Eenntniss  zu 
seCien  sind,  bei  passender  Gelegenheit  die  Ge- 
mändeannen  darüber  zu  belehren,  dass  sie  auf 
unentgeltliche  ftrztliche  Behandlung  Anspruch 
haben  und  daher  im  Bedarfsfalle  von  diesem 
Seehte  Gehrauch  machen. 

Die  Statthalterei  wendet  sich  unter  Einem 
«n  die  biaeboflichen  Ordinariate,  damit  der 
Coratelems  auch  yon  dieser  Seite  dement- 
sprechend inatruirt  werde. 


Srlass    der    k,  k.    Statthalterei    in 
Triest  Tom  21.  Juli  1893,  Z.  10.473, 

sn  aftmmtliche   unterstehenden    k.    k.  Bezirks- 
hauptmannschaften, 

k«<refl'eBd  die  STidenihaltaBur  der  Oemelnd«- 


Aus  amtafirztlichen  Berichten  ist  zu  ent- 
nebnen,  dass  Gemeinden,  und  zwar  auch  solche, 
welche  eigene  Aerzte  besitzen,  nicht  selten  aus 
Erspanmgsrücksichten  die  Fürsorge  fär  er- 
krukte  Arme  unterlassen,  so  dass  diese  auch 
d<»t,  wo  ärztliche  Hilfe  erreichbar  ist,  derselben 
enthehren  mflasen. 

Da  ein  solches  Vorgehen  sowohl  gegen 
die  bezüglichen  Bestimmungen  des  Heimats- 
gttetzes,  als  des  Reichsgesetzes  vom  30.  April 
1870  (R.-G.-B1.  Nr.  68),  und  speciell  in  Istrien 
▼eiter  des  Sanitfttsgesetzes  vom  19.  März  1874 
(G.  und  Vg.  Bl.  Nr.  8)  verstosst,  so  werden 
die  politischen  Bezirksbehörden  angewiesen,  den 
Gemeinden  ihre  Verpflichtungen  in  Erinnerung 
n  bringen  und  sie  zu  verhalten,  den  von  ihnen 
bestellten  Aerzten  jährlich  ein  Verzeichniss  aller 
Gememdearmen  zu  übermitteln,  welche  im  Er- 
^nmkuigsfalle  unentgeltlich  der  ärztlichen  Be- 
bttdlnng  zu  unterziehen  sind. 


Erlass  des  oberSsterreiehlsehen  Lan- 
desaussehuHses  rom   13.   April  1894, 

Z.  4532, 

an  die  Gemeinde- Vorstehungen  des  Salzkammer- 
gutes, 
betreffend  uuiltare  Vorkehrvasen. 

Bei  der  Ober  Ersuchen  des  Verbandes  der 
Curorte  und  Sommerfrischen  des  Salzkammer- 
gutes durch  Se.  Ezcellenz  den  Herrn  k.  k. 
Statthalter  von  Oberösterreich  Victor  Freiherm 
von  Pouthon  einberufenen,  am  19.  Juni  1893 
in  Linz  abgehaltenen  Enquete,  betrefiPend  die 
Hebung  des  Fremden- Verkehres  im  Salzkammer- 
gute, wurden  von  dem  Verbands -Sanitfttsrefe- 
renten  Herrn  Prof.  Dr.  L.  Kitter  v.  Schrötter 
aus  Wien  jene  Anforderungen  bekanntgegeben, 
welche  nach  der  Meinung  des  Referenten  in 
sanitärer  Beziehung  an  Curorte  und  Sommer- 
frischen des  Salzkammergutes  zu  stellen  wären. 

Diese  Anforderungen  sind  folgende: 
„a)  zur  Sicherung  der  nothwen- 
digen  Ruhe  für  die  Curgäste  sei: 
ein  möglichst  geräuschloses  Pflaster  herzustellen, 
Fahren  von  lAStwagen  in  bewohnten  Strassen, 
freies  Herumlaufen  der  Hunde,  Herumziehen 
mit  Drehorgeln,  musicalische  Production,  lär- 
mende Unterhaltungen  während  der  Nacht- 
stunden, Klopfen  von  Teppichen  und  Möbeln 
in  den  ftrühen  Morgenstunden  zu  untersagen, 
Wohngebäude  und  Hotels  überall  mit  Doppel- 
thüren  zu  versehen,  störendes  Peitschenknallen 
am  Morgen  nicht  zu  gestatten; 

b)  zur  Reinhaltung  des  Luft- 
kreises und  des  Bodens  sei  anzu- 
streben: Fernehaltung  von  Fabriken,  von 
anderen  mit  Staub,  Rauch-,  Lärm-  und  übler 
Gemchentwicklung  verbundenen  gewerblichen 
Anlagen,  wenig  Staub  bildendes  Pflaster,  Ma- 
kadamisirung  der  Strassen,  Beschotterung  der 
Gehwege  mit  feinem  Kiese,  ausreichende  Be- 
spritzung, Reinigung  der  Strassen  nur  zur  Nacht- 
zeit oder  früh  Morgens,  und  zwar  auf  feuchtem 
Wege.  Aufbewahren  des  Kehrrichts  und  der 
häuslichen  Abfölle  in  wohlverschlossenen  Be- 
hältern, Desinfection  derselben,  Entleerung  in 
verdeckbare  Gruben  am  entlegenen  Platze, 
Verschluss  der  Canalöfinungen  mit  Deckeln  oder 
Geruchsverschlüssen,  wasserundurchlässige  Aus- 
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kleidang  und  Bedeckung  der  Senkgruben  mit 
steinernen  Deckeln,  Entleerung  derselben  zur 
Nachtzeit  in  einem  {reiliegenden  Orte.  Beinhaltung 
und  Ventilation  der  Stallungen,  Dungergruben 
mit  gut  schliessenden  Deckeln  versehen,  Dünger 
nur  zur  Nachtzeit  oder  früh  Morgens  entfernen, 
Standplätze  der  Miethwftgen  mit  undurchlftssigem 
Pflaster,  zu  spülen  und  desinficiren,  Verbot  des 
Schlachtens  von  Grossvieh  und  des  Viehtriebes 
durch  die  Stadt,  Beinigen  der  Treppen  und 
Gftnge  Nachts  oder  früh  Morgens,  und  zwar 
auf  feuchtem  Wege ; 

c)  Hygienische  Herstellungen: 

Neue  Wohngebäude  nicht  unmittelbar  an 
der  Strasse,  nicht  mehr  als  einen  Stock  hoch, 
aus  tadellosem,  trockenem  Materiale  mit  Zwischen- 
wänden zum  Schutze  vor  Kälte  und  Geräuschen, 
mit  guten  Heizvorrichtungen  herzustellen ;  Aborte 
nicht  in  der  Nähe  von  Küchen  und  Stiegenauf- 
gängen anzulegen,  dieselben  mit  Wasserspülung 
und  Geruchsverschluss  zu  versehen,  Erdge- 
schosse zu  erhöhen  und  zu  unterkellern  oder 
Boden  mit  Isolirschichte  zu  versehen,  Canali- 
sirung  zur  Entfernung  des  Abortinhaltes,  der 
Stalljauche,  der  Abfall-,  Ueberfall-  und  Nieder- 
schlagwässer, Einleitung  des  Canales  an  der 
möglichst  tief  gelegenen  Stelle  eines  Fluss- 
laufes, Stallfenster  gegen  den  Hof  zu  anzu- 
bringen, Einleitung  tadellosen  Trinkwassers, 
Bepflanzung  der  Wege  mit  schattigen  Alleen, 
Verrichtungen  gegen  Beschädigung  der  Baden- 
den durch  Ausströmen  heissen  Wassers  oder 
Dampfes,  Badewannen  aus  leicht  zu  reinigendem 
Materiale,  Bettungsutensilien,  Verbandmateriale 
in  Bade-  und  Schwimmanstalten,  ständige  Bet- 
tungs  -  Stationen,  ärztlicher  Permanenzdienst, 
Hilfs-  und  Bettungsvorrichtungen  in  grösseren 
Curorten; 

d)  Ueb erwachung  der  Wohnungen 
und  Genussmittel:  systematische  Unter- 
suchung und  Ueberwachung  derselben,  sowie 
der  Kochgeschirre  in  den  Gasthöfen,  der  ge- 
sammten  Gebahrung  in  denselben,  häufige  sach- 
verständige Untersuchung  des  Schlachtviehes 
und  der  Melkkühe; 

e)  Vorkehrungen  gegen  ansteckende 
Krankheiten:  Anzeige  der  Fälle  von  In- 
fectionskrankheiten  durch  die  Aerzte.    Vorhan- 


densein von  Isolirräumen,  Vorhandensein  von 
Desinfections  -  Apparaten,  Vorhandensein  von 
Transportmitteln  für  Kranke  und  zu  desinfi- 
cirende  Objecte. 

Speciell  in  Bezug  auf  Lungen- 
tuberculose. 

An  allen  öffentlichen  Orten,  inCurhäOBem 
und  Gasthöfen  Spucknäpfe  mit  b^loigem  Carbol- 
wasser,  Verbot  des  Ausspuckens  auf  den  BodeD, 
Warnung  vor  dem  Spucken  in  Taschentücher, 
Trennung  der  Gesunden  von  den  Kranken  so- 
wohl in  Wohnungen  als  Inhalationsanstalten. 
Desinfection  nach  Tod  oder  Abreise  eines  solchen 
Kranken,  Ausstattung  der  Wohnräume  mit 
möglichst  glatten  ungepolsterten  Möbeln  und 
Anstrich  der  Wände  und  des  Fussbodens  mit 
Oelfarbe. 

Speciell  mit  Bezug  auf  Haut- 
kranke. Ausschluss  derselben  von  den  ge- 
meinschaftlichen Bädern." 

Ueber  Beschluss  der  Enquete  wurde  der 
Landesausschuss  ersucht,  die  Gemeinden  des 
Salzkammergutes  aufzufordern,  die  erforder- 
lichen Anordnungen  im  Sinne  des  Beferates  des 
Herrn  Prof.  Dr.  Bitter  v.  Schrötter  zu 
erlassen. 

Da  es  keinem  Zweifel  unterliegen  konnte, 
dass  die  Durchführung  der'sämmtlichen  in  dem 
erwähnten  Beferate  enthaltenen  Forderungen 
kaum  in  einer  der  in  Betracht  kommenden 
Gemeinden  möglich  sein  würde,  so  hat  sich  der 
Landesausschuss  von  der  k.  k.  Statthalterei  in 
Linz  das  Gutachten  des  k.  k.  Landes-Sanitftts- 
rathes  darüber  erbeten,  welchen  Gemeinden  des 
Salzkammergutes  Aufträge  zur  Hebung  der 
sanitären  Verhältnisse  zu  ertheilen,  und  welche 
speciellen  Anordnungen  rücksichtlich  der  ein- 
zelnen in  Frage  kommenden  Gemeinden  wün- 
schenswerth  wären. 

Hierüber  hat  nun  der  k.  k.  Landes-Sani- 
tätsrath  zufolge  Mittheilung  der  k.  k.  Stattr 
halterei  in  Linz  vom  11.  März  1894,  Z.  3684, 
über  Antrag  des  Herrn  Landes-Sanitätsreferenten 
nachstehende  Beschlüsse  gefasst: 

„1.  Als  jene  Gemeinden  im  Salz- 
kammergute, bezüglich  derer  gewisse,  den 
Vorschlägen    des  Verbandes    der   Curorte    und 
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SoBmeifruciien  jenes  Gebietes  vom  19.  Juni  1893 
Mtsprechende  sAnitSre  Anforderungen 
m  ttellen  sin^,  nominirt  der  lAndes-Sanitätsrath 
^)^gende: 

Altm&ster,  Attersee,  Ebensee,  Gmunden, 
Geisern,  Hallstatt,  Ischl,  Mondsee,  Sehörflmg, 
SeewaleJien,  Traankirchen,  Unterach,  St.  Wolf- 

2.  In  diesen  Gremeinden  sind  znr  Yerhü- 
tang  der  Verbreitung  von  ansteckenden  Krank- 
heiten Isolirlocalitftten,  und  swar  aum 
mindesten  2  Zimmer  und  eine  Küche  in  einem 
vom  Verkehre  und  von  den  bewohnten  Centren 
der  grösseren  Ortschaften  entlegenen  Gtebftude 
zweckentsprechend  zuadaptiren  und  stets  bereit 
zn  halten. 

3.  In  den  Gemeinden  EbenseOi  Gmunden 
(för  Gmunden,  Altmflnster  und  Traunkirchen), 
Goieem,  Hallstatt,  Ischl,  Mondsee,  SchOrfling 
(für  Schörfling,  Attersee  und  Seewalchen), 
Untersch,  St.  Wolfgang  sind,  sofeme  sie  nicht 
schon  vorhanden  sind,  Dampfdesinfec- 
toren  oder  andere,  wenn  auch  noch  so  primi- 
üye,  aber  abgesonderte,  nur  diesem  Zwecke 
dienende  Seini^ngs-  und  Desinfectionsanstalten 
(separate  Waschküchen  u.  dgl.),  sowie  geeig- 
nete Transport  mittel  für  die  su  desin- 
Menden  Gegenstände  (Karren  mit  geschlos- 
senen, leicht  zu  reinigenden  und  desinficirbaren 
Kisten  u.  dgl.)  anzuschafien  und  stets  vorräthig 
und  im  Stande  zu  halten. 

4.  Zur  entsprechenden  Verwendung  der 
Torfaandenen  Desinfectionsmittel,  beziehungs- 
wdse  znr  entsprechenden  Durchführung  der 
Torgeeehriebenen  Desinfection  ist  von  der  Sani- 
tits-Commission,  beziehungsweise  von  der  Ver- 
tretung der  Sanitätsgemeinde  eine  von  der  be- 
treffenden Bezirkshauptmannschaft  zu  genehmi- 
gmde  Verfügung  analog  der  Verfügung 
d«  Gemeindeamtes  Curort  Gleichenberg  vom 
16.  November  1890  (Oesterreichisches  Sanitäts- 
wesen  1891,  Nr.  5,  pag.  38),  selbstverständlich 
tngepaest  den  gegebenen  örtlichen  Verhältnissen, 
zn  erlassen. 

5.  Zur  exacten  Durchfühning  der  in  dieser 
Yerfngnng  angeordneten  prophylaktischen  Mass- 
nthmen  sind  nicht  nur  die  ansässigen,  sondern 
auch  die  Süsonärzte  heranzuziehen,  beziehungs- 
«eiee  zu  verpflichten. 


Insbesondere  ist  auf  die  jedesmalige 
sofortige  Anzeige  von  dem  Auftreten 
eines  ansteckenden  Krankheitsfalles  an  die 
Sanitftts-Commission,  beziehungsweise  die  Ver- 
tretung der  Sanitätsgemeinde  zu  dringen. 

6.  Es  wird  Aufgabe  dieser  Commission  sein, 
über  die  Nothwendigkeit  der  Anordnung 
noch  anderer,  als  der  ohnedies  vor- 
geschriebenen prophylaktischen 
Massnahmen  zu  entscheiden,  namentlich 
rücksiehtlich  der  Beziehbarkeit  von  Wohnungen, 
der  Räumung  von  solchen  und  der  Abtranspor- 
tirung  von  Kranken  und  seiner  Pflegeperson  in 
die  vorhandenen  Isolirlocalitäten. 

7.  Als  Erkrankungen,  welche  stets  die 
strengste  Isolirung,  also  die  Ab- 
transportirnng  der  Kranken  erhei- 
schen, sind  zu  bezeichnen:  Scharlach,  Bräune 
und  Blattern. 

8.  Zur  Behebung  der  anderweitigen,  der 
Buhe,  dem  Erholungsbedürfnisse,  der  körper- 
lichen Sicherheit  und  der  allgemeinen  körper- 
lichen Wohlfahrt  abträglichen,  theils  sanitäts- 
widrigen, theils  belästigenden  Uebelstände,  zur 
Hebung  und  Förderung  des  allgemeinen  Ge- 
sundheitswohles, sind  in  den  bezeichneten  Ge- 
meinden Sanitätscommissionen  einzu- 
führen, welche  den  betreffenden  Gemeinde  vor- 
stehungen in  Ausführung  der  denselben  oblie- 
genden Gesundheitspolizei  als  berathende  und 
unterstützende  Körperschaft  zur  Seite  stehen. 

Dieselben  sollen  zusammengesetzt 
sein  aus  Mitgliedern  der  Gemeindevertretung 
(Vertretung  der  Sanitätsgemeinde),  aus  dem  Gre- 
meindearzte,  ans  Delegirten  der  übrigen  Aerzte, 
aus  Mitgliedern  der  Cur-Commission,  aus  Ver- 
tretern etwa  vorhandener  Stiftungen  oder  Curan- 
stalten,  aus  Delegirten  der  Verschönerungs- 
Vereine  oder  anderer  die  Hebung  des  Verkehrs 
in  solchen  Orten  fordernder  Vereine  u.  dgl. 

9.  Diese  Commissionon  haben  durch 
periodische  Begehung  des  Gurrayons 
sich  über  das  Vorhandensein  etwa  bestehender 
sanitärer  Uebelstände  zu  informiren  und  deren 
Abstellung  entweder  in  kui'zem  Wege  zu  ver- 
anlassen, oder  der  Gemeindevorstehung  davon 
die  Anzeige  behufs  deren  Abstellung  zu  er- 
statten. 
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10.  Dieselben  haben  in  regelrnftsai- 
gen  Sitzungen,  vor  Beginn  and  am  Schiasse 
der  Saison  über  die  von  ihnen  in  sanitllrer  Be- 
ziehung gemachten  Wahrnehmungen  zu  be- 
rathen,  die  Abstellung  oder  das  Fortbestehen 
von  ihnen  beanstftndeter  sanitfttswidriger  Uebel- 
stftnde  zu  constatiren,  die  Nothwendigkeit 
etwaiger  Herstellungen  oder  Anschaffiingen  zum 
Zwecke  der  Förderung  der  hygienischen  Ver- 
hältnisse des  CurrajonSy  beziehungsweise  der 
Sommerfrische  festzusetzen  und  durch  Vor- 
legung der  protokollarisch  aufge- 
nommenen Beschlüsse  an  den  Lan- 
desausschuss,  sofeme  es  sich  um  Ver- 
pflichtungen der  Gemeinde  im  eigenen  Wir- 
kungskreise handelt,  an  die  k.  k.  Bezirk s- 
hauptmannsehaft  aber,  wenn  Gegen- 
stände des  übertragenen  Wirkungskreises  in 
Frage  kommen,  die  Durchführung  derselben  zu 
bewerkstelligen. 

11.  SpecielleAnordnungen  rück- 
sichtlich  der  einzelnen  bezeichneten  Gemeinden 


zu  treffen,  hält  der  Liandes-Sanitfttsrath  ana  den 
oben  angefahrten  Gründen  eben  fflr  die 
Sache  solcher  mit  den  localen  Ver- 
hältnissen vertrauter  Commis- 
sionen." 

Der  Landesausschuss  muss  es  der  Qe- 
meinde-Vorstehung  dringend  empfehlen,  in  dem 
Falle,  als  in  der  Gemeinde  Einrichtungen,  wie 
sie  mittelst  dieser  Beschlüsse  als  nottawendig 
erklärt  werden,  noch  nicht  bestehen  sollten, 
dieselben  nach  Möglichkeit  in*s  Leben  zu  rufen 
und  insbesondere  möglichst  bald  mit  der  Con- 
stituirung  der  sub  P.  8  erwähnten  Sanitätscom- 
mission vorzugehen. 

Sache  der  letzteren  wird  es  sohin  sein,  zu 
beurtheilen,  welche  Massnahmen  in  sanitärer 
Beziehung  überhaupt  in  der  Gemeinde  wün- 
schenswerth  und  an  competenter  Stelle  zu  em- 
pfehlen wären  und  insbesondere,  welchen  von 
den  im  Referate  des  Herrn  Professor  Dr.  R. 
V.  Schrötter  enthaltenen  Anforderungen  zu 
entsprechen  wäre. 


Personalnachrichten. 


Niederösterreich.  Anstellung:  Wandarzt  Jos. 
Grosser  als  Gemeindearst  in  Hoch  wolkers- 
dorf. 

Uebersiedlungen:    Dr.    Max    Wimmer 
von  Wien  nach  Wolkersdorf. 

Oberösterreich.  Anstellung:  Dr.  Friedrich 
Müller  als  Secundararzt  des  städtischen 
Krankenhauses  in  Linz. 

Niederlassung:  Dr.  Samuel  Fokschaner 
in  Linz. 

Schlesien.  Anstellung:  Dr.  Hermann  Schilder 
als  Stadtarzt  in  Freiwaldau. 

Steiermark.  Aenderungen  im  Stande  der  Amts- 
thlerärzte:  der  k.  k.  Bezirksthierarzt  J.  Kind  ig 
wurde  von  Leibnits  nach  Graz,  der  k.  k.  Be- 
zirksthierarzt Jobann  Kirsch  ig  von  Liezen 
nach  Leibnitz  versetzt  und  Karl  J eil  er  zum 
k.  k.  Bezirksthierarzte  in  Liezen  ernannt. 

Niederlassung:    Dr.    Hermann  Grill  in 
Graz. 

Uebersiedlung:  Dr.  Herrn.  Kosmatsch 
von  Fehiing  nach  PöUau. 

Tirol.  Anstellung.  Wandarzt  Johann  Tink- 
h au 8 er  als  Gemeindearzt  in  Bnineck. 


Todesfälle. 


Böhmen.  Dr.  Franz  Klaschka  in  Berzdorf^ 
Bezirk  Friedland,  Dr.  Josef  Zelenka  in 
Prag,  im  56.  Jahre,  Mag.  pharm.  Pecka  in 
Prag. 

Galizien.  Mag. pharm.  A.  Lachowicz,  Apotheker 
in  Jaworow,  im  67.  Jahre. 

Mähren.  Dr.  Adolf  Brecher  im  63.  Jahre  in 
Olmütz. 

Niederösterreich.  Dr.  Johann  Eggerth  in 
Ebenfurth,  67  Jahre  alt,  Dr.  Anton  LOff, 
76  Jahre  alt,  Dr.  Leopold  Hamburger  im 
65  Jahre,  Dr.  A.  Stahl  im  30.  Jahre,  Dr. 
Albert  Illich  und  Dr.  Justinian  Ritter  von 
Froschauer  im  60.  Jahre,  sämmtlich  in 
Wien. 

Salzburg.  Patron  der  Chirurgie  Roman  Nö»* 
linger  im  48.  Jahre  in  Brack. 

Tirol.  Wundarzt  Alois  Buchmaier  in  Waidring, 
Wundarzt  Alois  Dosser  in  Wattens  im  61. 
Jahre. 


Bleiii  eine  Beparat-Ballai^a. 
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Cholera-Nächrichten. 


AbgfMchloBsen  am  9.  Mai  1894,  MittagB. 


In  Galizien  sind  in  der  Woche  vom  1.— 7.  Mai  an  Cholera  erkrankt: 


PoUt  Bexirk        Gemeinde 


Borezczow 


Husiafyn 


Skala 

(Stara   Skala) 


Sikierzynce 


(a^In'^ail)      Vor-  nnd  Znname        ^itr  (Jahre)       BeschÄftigungr      f-*-^» 

1.    Kiapouszczak  Nikolaus     30     Landmann 


4.  »  Anna 

5.  Grycan  Paranka 
3.    Lojek  Sofie 


l-ö    dessen  Tochter 

40    Bettlersrrau 

19     Grundwirthstochter 


4. 
5. 


Unter  Einrechnung  dieser  Fälle  beträgt  die  Gesammtzahl  der  in  Galizien  seit 
7.  April  d.  J.  vorgekommenen  Gholera-Erkrankungslalle  (Todesfalle): 

in  der  Gemeinde  Skala  12  (6),  in  der  Gemeinde  Siekierzynce  24  (11), 
in  der  Gemeinde  Zielona  3  (0),  zusammen  39  Erkrankungs-  und  17  Todesfälle. 


Cholera  und  Choleramassnahmen  im  Auslande. 

Rnsflland.  In  den  Monaten  Februar  nnd  März  d.  J.  war  die  Cholera  in  Russland  naheza 
erloschen  und  sind  amtlichen  Nachrichten  zufolg-e  nur  noch  in  den  Gouvernements  Kowno  zwischen 
6.  u.  12.  Februar  (a.St.)  13  (6  f),  Plock  zwischen  31.  Jänner  und  5.  Februar  9  (7  f),  Tschernigow 
zwischen  23.  J&nner  und  5.  Februar  7  (4  -f),  Wolhynien  zwischen  17.  und  31.  Jänner  9  (ö  f) 
Erkrankungen  Yorgekommen.  In  der  Zeit  Tom  1. — 6.  März  wurden  in  der  Stadt  Warschau  4  (Bf), 
im  Gouvernement  Kowno  zwischen  13.  Februar  und  ö.  März  55  (33  f),  zwischen  6.  März  und 
19.  März  2ö  (18  t),  im  Gouvernement  Tschernigow  zwischen  6.  und  12.  Februar  6  (8  t)  Cholera- 
fiUle  ausgewiesen.  Gegen  Ende  März  traten  Choleraerkrankungen  in  den  Grouvemements  Plock  und 
Badom  wieder  häufiger  auf  und  zeigten  sich  auch  im  Gouvernement  Podolien  in  Ortschaften  am 
Zbruczflusse  im  Kreise  Kamenez — Podolsk  nahe  der  galizischen  Grenze.  In  2  Orten  des  letzteren 
Kreises  zählte  man  bis  7.  (19.)  April  13  Todesfälle.  Am  selben  Tage,  an  welchem  in  Galizien  in 
Siekierzynce  der  erste  Cholerafall  aufgetreten  war,  starb  in  Russisch-Siekierzynce  ein  Mann  unter 
eholeraverdächtigen  Erscheinungen.  In  den  russischen  Ortschaften  am  Zbrucz  fehlen  Brunnen  und 
sind  die  Bewohner  genOthigt,  das  Trinkwasser  aus  dem  Flusse  zu  beziehen, 

Türkei.  Die  Choleraepidemie  in  Constantinopel  dauerte  mit  wechselnder  Intensität  fort,  zeigte 
sich  zu  Anfang  des  Monats  April  in  der  am  oberen  Bosporus  gelegenen  Ortschaft  JenikOi.  In  letzterer 
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Zeit  ist  aber  in  Constantinopel  eine  wesentliche  Besserung  der  sanitären  Lage  eingetreten  f  von  doit  ab- 
gehende Schiffe  erhalten  auf  dem  Sanitätspasse  den  Vermerk,  dass  nur  in  der  Umgebung  von 
Constantinopel  noch  Tereinzelte  verdächtige  Fälle  vorkommen,  und  werden  in  türkischen  Häfen  ohne 
vorausgegangene  ärztliche  Visite  zum  Verkehr  zugelassen.  Auf  einem  italienirtchen  Dumpfer  und  auf 
drei  Segelschiffen  in  Constantinopel  wurden  Ende  März  Cbolerafälle  constatirt  und  die  Schifte  ins 
Lazareth  dirigirt. 

Dagegen  traten  am  ?.  April  in  Rodosto  Cholerafälle  auf,  ferner  in  verschiedenen  Orten  im 
Vilajet  Adrianopel,  so  im  Dorfe  Milan,  in  welch*  letzterem  bis  19.  März  27  Erkrankungen  (17  f), 
am  6.  April  4,  zwischen  9.  und  16.  April  14  (10  f)  Erkrankungen  vorkamen. 

Anch  in  der  asiatischen  Türkei  war  die  Krankheit  im  Laufe  des  Winters  nicht  zum  Er- 
löschen gebracht  worden.  Im  Monate  März  herrschte  sie  in  einzelnen  Gegenden  des  Yilajets  Erzernm, 
am  20.  April  wurde  das  Auftreten  in  Sivas,  Vilajet  Trapezunt  gemeldet.  Zwischen  17.  und  19.  April 
zählte  man  53  Erkrankungen,  von  denen  4G  tödtlich  endeten.  Für  Provenienzen  aus  dem  Küstengebiete 
von  Trapezunt  bis  Sinope  verfügte  der  Sanitätsconseil  eine  24  stündige  Quarantaine  und  Desinfection  der 
Effecten  der  Reisenden   im  Lazaretbe  von   Sinope. 

Zu  befürchten  steht,  dass  durch  Militärtransporte,  welche  im  verflossenen  Jahre  so  wesentlich 
zur  Verbreitung  der  Cholera  in  der  Türkei  beigetragen  haben,  abermals  eine  Verschleppung  der  Krank- 
heit erfolgt. 

Porttigal.  In  der  ersten  Woche  des  Monates  April  traten  in  Lissabon  gehäufte  Fälle  von 
Diarrhöe-Erkrankungen  auf,  welche  Anfangs  als  Cholerine,  seitdem  aber  der  amtliche  bactertologische 
Befund  »eine  schwach  wirkende  Abart  des  Koch*schen  Bacillus«  ergeben  hat,  als  choleraähnliche 
Diarrhöe  bezeichnet  werden.  Die  Krankheit  hat  alle  Schichten  der  Bevölkerung  ergriffen,  verläuft  aber 
den  amtlicben  Nachrichten  zufolge  sehr  milde  und  werden  die  wenigen  vorgekommenen  Todesfalle  auf 
andere  Todes* irsachen  bezogen.  Ende  April  betrug  die  durchschnittliche  tägliche  Zahl  der  Erkrankten 
circa  70.  In  den  letzten  Tagen  soll  die  Epidemie  einen  stetigen  Rückgang  zeigten. 

Spanien.  Zeitungsnachrichten  melden  einzelne  zerstreute  Cholerafälle. 

In  Frankreich,  soll  Cholera  in  den  Departements  Morbihan  und  Finist&re  wieder  auf- 
getreten sein. 

Die  seit  der  letzten  Mittheilung  (s.  Seite  ^7  d.  Bl.)  eingelangten  Nachrichten  über  Cholera- 
Massn ahmen  im  Auslande  betreffen  zum  grössten  Theile  Aufhebung  oder  Einschränkungen  der 
angeordneten  Schutzmassregfeln. 

Italien.  Mit  Seesanitätsverordnung  vom  15.  März,  Z.  4,  wurden  die  Massnahmen  gegen  Pro- 
venienzen aus  Tunis  aufgehoben,  mit  Verordnung  vom  22.  April.  Z.  5,  die  unterm  11.  November  1892, 
Z.  9,  geti  offenen  Verfügungen  (s.  Jahrg.  1892  d.  Bl.  Seite  466)  für  Provenienzen  aus  den  türkischea 
Iläfen  am  Bosporus,  am  Marmara-,  am  Aegäi^ichen  und  Mittelmeer  sowie  aus  portugiesischen  Häfen  fQr 
verbindlich  erklärt  und  der  Artikel  6  der  gedachten  Verordnung  vom  Jahre  18J2  abgeändert.  Derselbe 
lautet  nunmehr: 

Die  Schiffe,  auf  denen  während  der  Ueberfahrt  Cholerafälle  vorgekommen  sind,  oder  welche  bei 
ihrer  Ankunft  eholeraverdächtige  Fälle  an  Bord  haben,  sind  nach  der  nächsten  Sanitätsstation,  nach 
der  Insel  Asinara,  Poveglia  oder  Augusta  zu  dirigircn.  wo  sie  den  von  Fall  zu  Fall  vom  Ministerium 
angeordneten  Massnahmen  unterworfen  werden.  Schiffe,  bei  denen  obige  Voraussetzungen  zutreffen, 
können  che  sie  einen  Hafen  des  Königreiches  anlaufen,  sich  sofort  nach  einer  der  bezeichneten  Stationen 
begeben. 

In  Spanien  wurden  die  Verkehrsbeschränkungen  für  HerkUnfte  aus  Tripolis,  Salonich,  St.  Peters- 
burg, aus  den  Iläfen  am  Schwarzen  und  Azow^schen  Meere,  sowie  am  Persischen  Golfe  aufgehoben,  mit 
Kücksicht  auf  die  in  Lissabon  bestehende  Epidemie  gegen  dortige  Provenienzen  Quarantaine  verf&gt 
und  ein  Verbot  der  Einfuhr  von  Hadern  etc.  etc.  erlassen. 

Griechenland.  Herkünfte  aus  russischen  und  rumänischen  Iläfen  unterliegen  nur  mehr  einer 
ärztlichen  Visite,  die  Massnahmen  gegen  türkische  Provenienzen  wurden   eingeschränkt. 

Rumänien  unterwirft  Herkünfte   aus  Constantinopel  und  Trapezunt  einer  3  tägigen  Beobachtung. 

In  Bulgarien  wurde  die  otägig^e  Quarantaine  für  Reisende  und  Provenienzen  aus  der  Türkei, 
welche  über  die  Südwestgrenze  (bis  incl.  Tclupelare)  kommen,  aufgelassen,  die  in  Hebitchevo,  Bourga» 
und  Varna  bestandende  ötägige  Quarantaine  auf  eine  24  stündige  Beobachtung  reducirt  und  die  Ein- 
fuhr von  getrocknetem  Obst  aus  inficirten  Ländern  nach  vorausgegangener  vorschriftniässiger  Quarantaine 
gestattet. 
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Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  vom  12.  Mai  d.  J.  erstattete  der  Ministerialrat})  Dr.  Ritt.  v.  Kasy  Bericht  über 
den  Stand  der  in  £uropa  leider  nicht  erloschenen  Cholera  im  In-  und  Aaslande. 

Derselbe  stellte  dar,  dass  die  Cholera  sowohl  in  der  asiatisclieu  als  europäischen  Türkei,  obschon 
in  miasigem  Grade  fortbestehe,  insbesondere  in  den  Vilajets  Trapezunt,  Erzerum,  Constantinopel  und 
AdriinoDel,  dass  sie  ferner  auch  in  Russland  überwinterte  und  sich  in  letzter  Zeit  in  den  Gouverne- 
ments Kowno,  Plock,  Kadom,  Tschernigow  und  Podolien,  und  zwar  hier  hart  an  der  galizischen  Grenze 
rerbreitete  und  von  hier  auch  auf  drei  Grenzdörfer  Galiziens  Übergriff,  in  denen  binnen  Monatsfrist 
40  Erkrankungen  und  18  Todesfälle  vorkamen,  vou  den  Erkrankten  sind  jedoch  derzeit  nur  noch 
10  Kranke  in  der  letztergriffenen  Gemeinde  Budiakowce  und  in  der  Gemeinde  Skala  des  Borszczower 
Besirkes  Torhanden.  Auch  in  Portugal,  dann  in  den  Departements  Finistere  und  Morbihan  in  Frankreich 
besteht  die  Cholera  fort  und  sind  sonach  vereinzelte  Choleraeruptionen  in  verschiedenen  Orten  Europas 
vorhanden,  von  denen  aus  Verschleppungen  der  Cholera  bei  unzureichender  sanitätspolizeilicher  Vorsicht 
nicht  usscblosseu  würen. 

Der  Oberste  8  a  n  i  tat  s  r  a  th  sprach  sich  nach  eingehender  Discussoiu  über  die  Cholera- 
Tsrhiltnisse  und  die  im  lolande  getroffenen  und  mit  Erfolg  gehandhabten  sanitäispolioizeilhen  Mas- 
regebi  dahin  aas,  dass  der  Cholerastand  zwar  kein  beunruhigender,  immerbin  jedoch  eine  Gefalir  dar 
CholeraTerbreitung  vorhanden  sei  und  es  der  vollen  Aufmerksamkeit  sowohl  der  Behörden  als  der  Ge- 
meinden und  besonders  auch  aller  zu  Cboleragebieten  führenden  Verkehrsanstalten  bedürfe,  um  even- 
toelle  sprungweise  Choleraverschleppungen  sofort  zu  ersticken  und  dass  zu  diesem  Zwecke  sowohl  die 
Pflicht  der  sofortigen  Anzeige  aller  verdächtigen  Erkrankungen  als  auch  die  Bestimmungen  der  beste- 
henden Choleravorschrifteu  in  Erinnerung  zu  bringen  und  in  den  erfolgreichen  Bestrebungen  der  Ge- 
meindeTerwaltungen,  autonomen  und  politischen  liehörden  zur  Aufrech t«rhaltung  schon  erzielter  und 
Herstellung  noch  erforderlicher  guter  hygienischer  Verhältnisse  fortzusetzen  wäre,  da  diese  Assanirungs- 
srbeiten  nicht  blos  eine  Schutzwehr  gegen  die  Choleraverbreitung,  sondern  auch  gegen  das  Auftreten 
nnd  die  Verbreitung  anderer  ansteckender  und  selbst  nicht  ansteckender  Krankheiten  bilden. 

Nach  Mittheilung  der  an  den  Obersten  Sanitätsrath  gelangten  Einlaufe  und  der  über  mehrere 
Gatichten  desselben  erfolgten  Erledigungen  durch  den  Vorsitzenden  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Ho  f  mann 
varde  zur  Tagesordnung  über  nachstehende  Angelegenheiten  geschritten,  an  welchen  insoferne  es  sich  um 
die  Beurtheilung  gewerblicher  und  technischer  Verhältnisse  handelte,  die  ausserordentlichen  Mitglieder 
des  Obersten  Sanitätsrathes  Hofrath  Prof.  Franz  Ritter  v.  Grub  er  und  der  Central-Gewerbe-Inspector 
Miniftterialrath  Dr.  Migerka  theilnahmen. 

1.  Gutachten  Über  die  Zulässigkeit  des  Fortbetriebes  einer  nicht  consensmässig  geführten  Anlage 
einer  Treberdarre  (Referent:  O.  S.  R.  und  k.  und  k.  Oberstabsarzt  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

2.  Gutachten  Über  die  Ausleitung  von  Brauereiabwässern  iu  ein  öffentliches 
Gerinne.  (Referent:  O.  8.  R.  Prof.  und  k.  u  k.  Oberstabsarzt  Dr.  Kratschmer.) 

3.  Gutachten  über  die  Zulässigkeit  des  Betriebes  gewisser  von  einem  ungarischen  Producenten 
in  Verkehr  gebrachter,  als  Traubensprit,  Gallisirextract  und  Pyrolin  bezeichneten  Producte  zur 
Knnstweinerzeugung.  (Referent:  O.  S.  R.  und  k.  u.  k.  Oberstabsarzt  Dr.  Kratschmer). 

4.  Gutachten  Über  die  projectirte  Umgestaltung  einer  Eisen giesserei  in  Wien  vom  hjgie- 
niichen  SUndpunkte.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ludwig.) 

ö.  Gutachten  über  die  angefochtene  Statthaftigkeit  der  AnInge  eines  Communalfriedhofes 
in  einer  Gemeinde  Nordböhmens.  (Referent:  O.  S.  R.  Prof.  Dr.  Weich  sei  bäum.) 

6.  Gutachten  über  die  Eignung  eines  vom  k.  k.  Unterrichtsministerinm  an  den  Obersten  Sani- 
t^tvath  geleiteten  Lehr-  und  Lesebuches  für  landwirthschaftliche  Lehr-  und  Fortbildungscurse  hin- 
sichtlich der  in  dasselbe  aufgenommenen  hygienischen  Abhandlungen,  insbesondere  Über  Nahrungs-  und 
Oeavssmittel  (Referent:  O.  8.  R.  und  k.  u.  k.  Oberstabsarzt  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

£rla8s    des   k.    k.    Ministeriums    des 
Innern  Tom  11.  Mai  1S94,  Z.  ad.  11.794, 

an   alle    poUtiscben    Landesbehörden   mit    Aus- 
nahme jener  in  Galizien, 

betreffend  Vorkeliruiiireii  g^efren  die  Cholera. 


Da  die  Cholera  im  äussersten  Osten  Ga- 
liziens,  wenn  auch  in  local  ganz  beschränkter 
Ausdehnung  und  bisher  sporadischer  Verbrei- 
tung abermals  Boden  gefasst  hat,  auch  in  Russ- 
land in  den  Gouvernements  Kowno,  Plock,  Po- 
doUen,  Radom  und  Tschemigow  herrscht,  in 
der  Türkei  nicht  erloschen,  in  Portugal  und  in 
den  Departements  Finistere  und  Morbihan  in 
Frankreich  ausgebrochen  ist,  wird  es  erhöhte 
Pflicht  der  politischen  Behörden,  den  Gesund- 
heitsverhfiltnissen  der  Bevölkerung  die  inten- 
sivste Aufmerksamkeit  zuzuwenden,  die  Ge- 
meinden auf  die  Nothwendigkeit  der  Aufrecht- 
haltung möglichst  guter  hygienischer  Zustände 
eindringlichst  aufmerksam  zu  machen,  die  in 
den  letzten  Jahren  bewährten  Assanirungs- 
bestrebuDgen  fortzusetzen  und  kräftigst  zu  för- 
dern, die  anlässlich  des  Auftretens  der  Cholera  in 
den  früheren  Jahren  erlassenen  Vorschriften  in 
Erinnerung  zurückzurufen  und  auf  das  Ge- 
naueste gegenwärtig  zu  halten,  um  von  etwaigen 
sprunghaften  Verschleppungen  der  Krankheit 
in  keinem  Falle  überrascht  zu  werden. 

Dem  Eisenbahnverkehre  ist  schon  jetzt 
insoferne  Aufmerksamkeit  zuzuwenden,  dass  die 
Eisenbahnämter  auf  die  bestehende  Gefahr  auf- 
merksam gemacht,  an  die  Aufrechterhaltung 
tadelloser  hygienischer  Verhältnisse  in  den  Eisen- 
bahnstationen und  auf  den  Verkehrslinien  erin- 
nert und  ersucht  werden,  vorzusorgon,  dass  den 
ihnen  unterstehenden  Organen  insbesondere  dem 
Zugspersonale  die  vom  k.  k.  Handelsministerium 
im  h.  o.  Einvernehmen  mit  dem  Erlasse  vom 
19.  September  v.  J.,  Z.  48.967  (das  österr. 
Sauitätswesen,  1893  Seite  430),  festgesetzten 
Grundsätze  für  die  Einrichtung  des  Eisen- 
bahnverkehres in  Cholerazeiten  auf  das  Genaueste 
eingeprägt  und  dieselben  zur  Aufmerksamkeit 
auf  den  Reiseverkehr  angehalten  werden. 

Es  wird  vorausgesetzt,  dass  die  k.  k. 
sowie  die  ihr  unterstehenden 


politischen  Behörden  jederzeit  in  der  Lage  und 
bereit  sind,  den  Dienst  in  den  Krankenhai te- 
stationen  zu  activiren,  in  welchem  Sinne  die 
unterstehenden  politischen  Behörden  umgehend 
mit  den  erforderlichen  Weisungen  zu  versehen 
und  insbesondere  zu  verpflichten  sein  werden, 
wegen  strengster  Handhabung  der  Anzeigepflicht 
hinsichtlich  der  Cholera-,  sowie  choieraver- 
dächtiger  Erkrankungen  und  hinsichtlieh  aller 
Fälle  von  Cholera  nostras  das  Erferderliche 
vorzukehren  und  die  genaue  Ueberwachnng  der 
Befolgung  dieser  Verpflichtung  sicher  zn  steUeo. 


Yerordnnng    der    galizlsehen    k.    k. 

Statthalterei    Tom    3.  Jänner   1891« 

Z.  68.099  ex  1893, 

L.  G.  u.  V.  BI.  Nr.  1, 


mit  welcber  Im  Einvernehmen  mit  dem  !.»■- 
denaassebnfise  die  Dienntinatmctlon  für  den 
leitenden  Stadtarmt  (Stadtptajrslcns)  und  die 
Stadtttrxte,  sowie  das  Statut  fttr  die  stAndlire 
Oesnndheltscommlsslon  In  der  kdn.  Hanpi« 
Stadt  I«emberif^)  erlassen  wird. 

Auf  Grund  der  §§  14  und  16  des  Landes- 
Gesetzes  vom  2.  Februar  1891  (L.  G.  u.  V.  Bl. 
Nr.  1 7  **)  wird  nach  Anhörung  der  Anträge  des 
Stadt-Präsidenten  und  des  Stadt-Rathes  und  nach 
Einholung  des  Gutachtens  des  k.  k.  Landes- 
Sanitätsrathes  die  beiliegende  Dicnstinstruction 
für  den  leitenden  Stadtarzt  (Stadtphysicus)  und 
für  die  Stadtärzte,  sowie  das  Statut  für  die  ständige 
Gesundheitscommission  in  der  kön.  Hauptstadt 
Lemberg  erlassen. 

Instruction  für  den  leitenden  Arzt. 

I.  YerhältniAf)  zn  den  Behörden  und  zn  dem  Sanftäts- 

pepRonale. 

§  1.  Der  leitende  Arzt  ist  Magistratsbeamte; 
er  untersteht  in  seiner  Dienstesthätigkeit  un- 
mittelbar dem  Stadtpräsidenten  und  dem  Magi- 
strate,   in  Disciplinarangelegenheiten  untersteht 


*)  Die  mit  der  Statth.-Ver.  v.  24  Juli  1893 
Z.  46.776,  L.  6.  u.  V.  Bl.  Nr.  43,  erlassene  Instrac- 
tion  für  die  städtischen  Sanitätsorgane  in  Krakau 
stimmt  im  Wesentlichen  mit  dieser  InstructioD 
überein. 

*♦)  S.  Jahrg.  1891  d.  Bl.  Seite  132. 
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er  dem  StadtprSsidenteo,  gleichwie  die  anderen  I 
Mxgistratsbeamten. 

Die  Aufträge  des  Präsidenten  oder  dessen 
Stelkertretersy  sowie  die  ihm  vom  Magistrate 
Dondlicb  oder  schriftlich  ertheilten  Anordnungen 
hMt  der  leitende  Arzt  gewissenhaft  und  genau  zu 
?oIlziefaen  und  Aber  den  Vollzug  mündlich  oder 
achrifUich  zu  berichten. 

II.  Wirkangskreis. 

§  2.  Der  leitende  Arzt  ist  berufen,  über 
die  öftentiiche  Gesundheit  in  der  ganzen  Stadt 
im  Sinne  des  Beichsgesetzes  vom  30.  April  1870 
(R.  G.  BI.  Nr.  68),  der  Dienstpragmatik  für  Ma- 
gistmtsbeamte,  sowie  auch  im  Sinne  dieser  In- 
strnetioQ  zu  wachen. 

§  3.   Der    leitende  Arzt   ist  Referent    der 
saDitireo   Angelegenheiten;     die    Referate    der 
stidäschen  Aerzte    und  Thieräi'zte,    sowie  auch 
des  städtischen  Chemikers  unterliegen  seiner  Re- 
vigion,  desgleichen    führt  er  die  Aufsicht  über 
deren  Dienstesihfttigkeit.    Dem  leitenden  Arzte 
uoterstehen  alle  städtischen  Sanitätsorgane,  so- 
wohl die  höheren,  als  auch  die  niederen,  nament- 
lich: die  Stadtärzte,  Thierärzte,  die  städtischen 
fleiMinmen  und  Sanitätsfunctionäre,    ferner  die 
Verwalter    der  Leiehenhöfe  und  der  Abdecker; 
der  leitende  Arzt  führt  ein  Grundbuch  und  eine 
NormAlien-Sammlang,     insofern  e   dieselben  sein 
Affltofach    betreffen;    er    sammelt    das    wissen- 
Bcbaftliche  Materiale  über  geologische,  meteoro- 
logische  und    atmosphärische    Verhältnisse,    er 
«npfiäogt  alle  ämtlichen  und  privaten  Anzeigen 
über  die  Öffentlichen  Gesundheitsverhältnisse  in 
der  Stadt,    er    führt    ein  Protokoll    über  seine 
Affltshandlangen,  er  wacht  im  Fnlle  einer  Epi- 
demie über   die    genaue  Durchführung  der  be- 
stehenden Vorschriften    und    sorgt  für  die  An- 
ordnung entsprechender  Massnahmen. 

§  4.  Der  leitende  Arzt  ist,  als  Vorgesetzter 
des  stfidtiseben  Sanitätspersonales  verpflichtet, 
ober  die  gehörige  Durchführung  aller  durch 
diese  Instruction  normirten  und  durch  Vor- 
schriften bestimmten  Dienstesobliegenheiten  von 
Seiten  dieses  Personales  zu  wachen;  wahrge- 
nommene Verstösse  des  städtischen  Sanitäts- 
penonales  hat  er  auszusetzen  und  nach  Um- 
Btinden  dem  Magistrate  anzuzeigen.  Dem  leiten- 
^  Arzte  steht  das  Recht  zu,   nach  seinem  Er- 


messen und  unter  persönlicher  Verantwortung, 
gewisse  Amtsthätigkeiten  den  Stadtärzten,  dem 
Chemiker  und  dem  Thierarzte  zuzutheilen,  wo- 
bei er  die  wichtigsten  für  sich  zu  behalten  hat ; 
er  hat  dafür  zu  sorgen,  dass  die  Amtshandlungen 
gleichmässig  verrichtet  werden. 

Er  überwacht  sanitäts-polizeiliche  und  thier- 
ärztliche  Obductionen  und,  im  Falle  es  nöthig 
gefunden  wird,  führt  er  dieselben  persönlich  aus. 

§  5.  Der  leitende  Arzt  beruft  die  Stadt- 
ärzte und  den  städtischen  Thierarzt  gewöhnlich 
einmal  im  Monate  und  nach  Bedarf  auch  öfter 
zu  Sitzungen,  in  denen  sie  Berichte  über  ihre 
Thätigkeit  im  Vormonate  zu  erstatten  haben, 
und  überdies  Berathungen  gepflogen  werden 
sowohl  über  herrschende  Krankheiten,  als  auch 
über  jegliche  Uebelstände,  welche  die  öffentliche 
Gesundheit  bedrohen  oder  dieselbe  bedrohen 
könnten  und  über  die  schon  ergriffenen  oder 
erst  zu  ergreifenden  Abhilfsmassregeln.  Die 
SitzuDgsprotokolle  werden  von  dem  jüngst- 
ernannten Stadtarzte  geführt  und  hat  derselbe 
die  gefassten  Beschlüsse  oder  Anträge  dem  Ma- 
gistrate und  der  ständigen  Gesundheitscommission 
vorzulegen. 

§  6.  Sowohl  im  Falle  des  Ausbruches  von 
Infcctionskrankheiten,  als  auch  im  Falle  jeder 
ungewöhnlichen  Zunahme  der  Morbidität  und 
Mortalität,  sei  es  in  der  ganzen  Stadt,  sei  es 
in  einzelnen  Stadttheilen,  hat  sich  der  leitende 
Arzt  persönlich  und  gründlich  über  die  Sach- 
lage zu  unterrichten,  im  Einverständnisse  mit 
den  Stadtärzten  die  Ursachen  genau  zu  ergründen 
und  unverzüglich  gegen  nachträgliche  Anzeige 
an  den  Stadtpräsidenten  alles  anzuordnen,  was 
Pflicht  und  Wissenschaft  anzeigen;  sollte  aber 
dies  ausser  seiner  Möglichkeit  oder  Amtsgewalt 
liegen,  so  ist  er  verpflichtet,  unverzüglich  die 
entsprechenden  Anträge  dem  Stadtpräsidenten 
vorzulegen  und  in  Fällen,  die  keinen  Aufschub 
leiden,  auf  die  rascheste  Durchführung  der  noth- 
wendigen  Sanitätsmassnahmen  zu  dringen. 

§  7.  Im  Falle  des  Ausbruches  von  Thier- 
seuchen  hat  der  leitende  Arzt  die  genaue  Voll- 
ziehung aller  durch  die  Gesetze  und  den  gegen- 
wärtigen Stand  der  Wissenschaft  gebotenen  Vor- 
sichtsmassregeln zu  überwachen. 

§  8.  Dem  leitenden  Arzte  obliegt  die  Ober- 
aufsicht   über    die  Leichenbeschau  und  die  Im- 
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pfung,   sowie  auch  die  Statistik  dieser  Verrich- 
tungen. 

§  9.  Der  leitende  Arzt  führt  die  Liste  der 
zur  Ausübung  der  Praxis  berechtigten  Aerzte, 
Chirurgen,  Thierärzte,  Zahnärzte  und  der  in 
Lemberg  practicirenden  Zahntechniker  und  Heb- 
ammen, er  hat  ferner  die  Aufsicht  zu  führen 
über  Bader,  Rasirer  und  ßeschneider  und  hat 
darüber  zu  wachen,  dass  unberechtigte  Personen 
die  ärztliche  Praxis  nicht  ausüben.  Diesbezüg- 
liche Uebersch reitungen  hat  er  unverzüglich  dem 
Magistrate  anzuzeigen.  Er  hat  die  Ausweise  der 
in  der  Stadt  ansässigen  Aerzte  mit  Wohnungs- 
angabe zu  verfassen  und  selbe  allen  Apotheken 
und  Commissariaten  alljährlich  zuzustellen. 

Anmeldungen  neu  angekommener  Arzte  und 
Wohnungswechsel  sind  in  diesen  Ausweisen  im 
Laufe  des  Jahres  vorzumerken,  beziehungsweise 
zu  berichtigen. 

§  10.  Der  leitende  Arzt  hat  in  hygienischer 
Hinsicht  die  Apotheken,  sowohl  öffentliche  als 
private,  jegliche  Heil-,  Wohlthätigkeits-,  Lehr-, 
Turn-,  Fabriksanstalten,  Kindergärten,  Arreste 
zu  überwachen;  im  Falle  der  Wahrnehmung 
von  Unzukömmlichkeiten  hat  er  auf  dieselben 
die  Aufmerksamkeit  der  unmittelbar  vorgesetzten 
Behörde  oder  des  Eigenthümers  der  Anstalt  zu 
richten  und  darüber  dem  Magistrate  die  Anzeige 
zu  erstatten.  Er  hat  desgleichen  das  Verzeichniss 
der  Blinden,  Taubstummen,  Cretinen  und  Geistes- 
kranken, die  in  keiner  Anstalt  untergebracht 
sind,  sowie  auch  der  an  Trachom  leidenden  Per- 
sonen zu  führen. 

§  11.  Der  leitende  Arzt  überwacht  in  sani- 
tärer Hinsicht  die  Märkte,  Gebäude,  Theater, 
Badeanstalten,  Wannenbäder  und  überhaupt 
ötf entliche  Locale. 

§  12.  Er  ist  verpflichtet  sich  von  Zeit  zu 
Zeit  über  den  Gesundheitszustand  der  von  der 
Gemeinde  der  Fürsorge  von  Privatpersonen  an- 
vertrauten Waisen  und  Findlinge  zu  über- 
zeugen. 

§  13.  Er  hat  das  Recht  und  die  Pflicht, 
die  Wohnungen  derjenigen  Hebammen,  welche 
Schwangere  zur  Entbindung  aufnehmen,  zu  be- 
sichtigen, um  sich  sowohl  über  die  Pflege  der 
bei  ihnen  verweilenden  Schwangeren  und  Wöch- 
nerinnen, ferner  über  die  hygienischen  Verhält- 
nisse   ihrer  Wohnungen,    als    auch  darüber    zu 


unterrichten,  ob  sich  die  betreffenden  Hebammen 
nn  die  bestehenden  Instructionen  halten  and  ob 
sie  ihre  Instrumente  und  Apparate  in  ^atem 
Zustande  erhalten,  sowie  auch  ob  sie  die  Geburts- 
ausweise  richtig  führen. 

§  14.  Ea  ist  Pflicht  des  leitenden  Arztes 
darauf  zu  achten,  dass  die  städtischen  Rettungs- 
apparate immer  in  gutem  Zustande  sich  be- 
finden. 

§  15.  Dem  leitenden  Arzte  obliegt  die 
sanitäts- polizeiliche  Oberaufsicht  über  die  Häuser, 
insbesondere  über  Wohnungen,  Höfe,  Ablei- 
tungen, Canäle,  Aborte,  Brunnen  und  Wajsser- 
leitungen.  Was  diese  Letzteren  anbelangt,  so 
hat  der  leitende  Arzt  das  Wasser  von  Zeit  za 
Zeit  sowohl  chemisch,  als  auch  mikroskopisch 
und  bacteriologisch  untersuchen  zu  lassen,  be- 
sonders im  Falle  des  Ausbruches  von  begrenzten 
Epidemien  oder  Endemien;  und  falls  er  Uebel- 
stände  wahrgenommen,  hat  er  die  unverzügliche 
Sperrung  der  Brunnen  zu  veranlassen. 

§  16.  Der  leitende  Arzt  hat  seine  beson- 
dere Aufmerksamkeit  auf  die  entsprechende  Be- 
schaffenheit der  in  der  Stadt  feilgebotenen 
Nahrungsmittel  und  Getränke,  auf  die  zu  ihrer 
Verwahrung,  sowie  zum  Wägen  und  Messen  be- 
nützten Gefässe  und  Vorrichtungen  zu  lenken 
und  hat  zu  diesem  Behufe  unverhofft  öffentliche 
Märkte,  Victualienhandlungen,  Restaurationen, 
Volksküchen,  Hotels,  Einkehrhäuser,  Kaffee- 
häuser, Zuckerbäckereien,  Gewürzhandlungen, 
Weinhäuser ,  Ausschanklocale ,  Fleischbänke, 
Selchwaarenhandlungen,  Schlachthäuser  etc.  zu 
besuchen.  Wenn  der  leitende  Arzt  irgendwelche 
Verstösse  gegen  die  Sanitäts- Polizei  wahrnimmt, 
hat  er  hievon  dem  Magistrate,  gegebenenfalls 
auch  dem  Marktcommissariate  die  Anzeige  xa 
erstatten  und  für  die  Beschlagnahme  der  ver- 
dächtigen Waaren  und,  wenn  nöthig,  für  die 
mikroskopische  und  chemische  Untersuchung  der- 
selben und  für  die  Anzeige  an  das  Strafgericht 
zu  sorgen. 

§  17.  Der  leitende  Arzt  hat  entsprechende 
Anordnungen  und  Weieungen  dem  Markt-  und 
Viertel  com  missäre  sowie  auch  dem  städtischen 
Chemiker  zu  ertheilen,  damit  dieselben  ihren 
Pflichten  gehörig  nachkommen  können. 

§  18.  Der  leitende  Arzt  hat  die  Pflicht, 
die  Aufbewahrungsorte  der  Mineralwässer,    die 
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ZOT  Bereitung  und  zum  Verkaufe  von  Soda- 
wasser, Giften  und  Apotheken-Materialien  be- 
stimmten Localitftten,  die  Farben-,  Mode-  und 
Galanteriewaaren,  femer  K inderspiel waaren-  und 
Tapetenhandlungen  etc.  zn  beaufsichtigen  und 
sich  zu  überzeugen,  ob  nicht  in  denselben  ge- 
sondheitsscbädliche  Waaren  oder  verdorbene, 
zersetzte  oder  gefälschte  Mineralwässer,  oder 
Artikel,  welche  nur  in  Apotheken  verkauft 
werden  dürfen,  feilgeboten  werden;  und  falls 
dieselben  die  Befngniss  zum  Verkaufe  von  Giften 
besitzen,  nachzusehen,  ob  die  gehörigen  Vor- 
siehtsmassregeln,  sowohl  in  Hinsicht  auf  die 
Verwahrung,  als  auch  auf  den  Verkauf,  einge- 
halten werden.  Dasselbe  gilt  von  jeglichen 
UntemehmuDgen  und  Berufsarten,  bei  welchen 
Gifte  verwendet  werden,  wie:  Maler,  Photo- 
graphen, Bronzearbeiter  etc. 

§  19.  Dem  leitenden  Arzte  obliegt  die 
ärztliche  Aufsicht  über  Friedhöfe,  Exhumationen 
mid  I-«iehentransporte. 

§  20.  Ueberhaupt  hat  der  leitende  Arzt 
über  Alles,  was  auf  die  Gesundheit  und  das 
Leben  der  EinwFohner  von  Lemberg  Bezug  hat, 
n  wachen,  sich  mit  den  ärztlichen  Einrichtungen 
anderer  Städte  und  den  Fortschritten  der  Hygiene 
Tertrant  zu  machen  und  selbst  unaufgefordert  dem 
Stadtpräsidenten,  der  Gesundheitscommission  und 
dem  Magistrate  die  entsprechenden  Anträge  vor- 
zulegen. 

in.  Mitwirkung  bei  Commissionen. 

§  21.  Der  leitende  Arzt  hat  von  Amts- 
wegen  an  allen  von  Seiten  des  Magistrates  in 
Angelegenheiten,  die  irgenwie  die  Hygiene  be- 
treffen, veranlassten  Commissionen  Theil  zu 
nehmen  und  erscheint  bei  den  Sitzungen  des 
Magistrates,  wo  er  die  Sanitätsangelegenheiten 
mit  entscheidender  Stimme  referirt. 

§  22.  Der  leitende  Arzt  ist  ständiges  Mit- 
glied der  Gesundheitscommission  und  hat  sanitäre 
Angelegenheiten  in  den  Sitzungen  der  IV.  Sec- 
tion  des  Stadtrathes  vorzutragen. 

§  23.  Der  leitende  Arzt  hat  die  Pflicht, 
ali  Mitglied  an  den  Haupt-  und  Nachstellungs- 
Assenteommissionen  theilzunehmen. 

§  24.  Der  leitende  Arzt  nimmt  Theil  an 
jeder  Commission,  welche  von  dem  städtischen 
B*Mmte  in  Folge  eingebrachter  Pläne  für  neue 


Bauten,  sowie  für  Zubau  oder  Umbauten  von 
bestehenden  Gebäuden  veranlasst  wird.  In  diesen 
Commissionen  hat  er  darauf  zn  sehen,  dass  die 
Pläne  den  jetzigen  Anforderungen  der  Hygiene 
entsprechen.  Seine  diesbezüglichen  Bemerkungen 
hat  er  in  dem  Commissionsprotokolle  einzu- 
tragen. 

§  25.  Als  Mitglied  der  Seitens  des  Magi- 
strates zur  Besichtigung  von  neuerbauten  oder 
wesentlich  umgebauten  Häusern  eingesetzten 
Commission,  hat  er  im  Commissionsprotokolle 
sein  Gutachten  abzugeben,  ob  vom  hygienischen 
Standpunkte  kein  Grund  zur  Verweigerung  des 
Bewohnungs-  oder  überhaupt  des  Benützungscon- 
senses  vorhanden  ist. 

§  26.  Als  Mitglied  der  Commission,  welche 
bei  der  Anlage  von  Fabriken  und  gewerblichen 
Werkstätten  zu  beurth eilen  hat,  ob  dieselben 
im  Sinne  des  Gewerbegesetzes  die  Gesundheit 
oder  das  Leben  der  Arbeiter  wie  auch  der 
Nachbarn  nicht  bedrohen,  oder  ob  sie  durch 
Lärm,  Rauch,  Ausdünstungen  oder  Staub  etc. 
nicht  belästigen  werden,  hat  der  leitende  Arzt 
genaue  Einsicht  in  die  Pläne  und  in  die  Lage 
zu  nehmen,  überhaupt  alle  in  hygienischer  Be- 
ziehung wichtigen  Umstände  zu  erwägen  und 
sein  auf  der  gründlichen  Erforschung  des  Gegen- 
standes und  der  Wissenschaft  beruhendes  Gut- 
achten   dem   Commissionsprotokolle  beizufügen. 

§  27.  Der  leitende  Arzt  führt  die  Aufsicht 
über  die  in  dem  §  27  des  Gewerbegesetzes  be- 
zeichneten Fabriksanlagen,  um  sich  zu  überzeugen, 
ob  die  sanitäts-polizeilichen  Bedingungen  in  den- 
selben eingehalten  werden  und  ob  nicht  gegen 
die  Vorschriften  der  Hygiene  vorgegangen  wird. 

§  28.  Der  leitende  Arzt  entscheidet  in 
zweifelhaften  Fällen  über  die  Nothwendigkeit 
der  Anordnung  einer  sanitäts-polizeilichen  Ob- 
duction,  nachdem  er  sich  über  die  Meinung  des 
betreffenden  Stadtarztes  unterrichtet  hat. 

IV.  Statistik  und  Ausweise. 
§  29.  Der  leitende  Arzt  ist  verpflichtet, 
einen  genauen  Ausweis  über  seine  Amtsthätigkeit, 
sowie  auch  eine  wissenschaftliche  Statistik  der 
Morbidität  und  der  Mortalität  und  in  Betreff 
der  Infectionskrankheiten  einen  genauen  Aus- 
weis über  dieselben  sowohl  hinsichtlich  der  Zeit, 
als  auch  der  Topographie  zu  führen. 
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§  30.  Der  leitende  Arzt  ist  verpflichtet, 
spätestens  bis  Ende  December  einen  wissen- 
schaftlichen Bericht  über  seine  Amtsthätigkeit 
und  die  sanitären  Verhältnisse  der  Stadt  im  ab- 
gelaufenen Jahre  vorzulegen. 

y.  Gutachten  und  Zeugnisse. 
§  31.  Ueber  Aufforderung  des  Stadtpräsi- 
denten oder  der  Referenten  der  einzelnen  De- 
partements des  Magistrates  hat  der  leitende  Arzt 
Gutachten  abzugeben  in  Angelegenheiten ,  welche 
ärztliche  Kenntnisse  erfordern.  Er  ist  auch  ver- 
pflichtet, über  Aufforderung  der  competenten 
Behörde  den  köi*perlichen  und  geistigen  Gesund- 
heitszustand der  Magistratsbeamten  und  Diener, 
ihrer  Frauen  und  Rinder,  sowie  auch  der  Be- 
werber um  Stellen  im  städtischen  Dienste,  zu 
untersuchen. 

§  32.  Der  leitende  Arzt  hat  die  von  Pri- 
vatparteien zum  amtlichen  Gebrauche  begehrten 
Zeugnisse  mit  der  grössten  Gewissenhaftigkeit 
unter  Anführung  des  Zweckes  oder  Auftrages 
auszustellen  und  von  Privatärzten  ausgestellte 
Zeui^nisse  nach  genauer  Information  zu  be- 
stätigen. 

§  33.  Bezüglich  der  Irrsinnigen  oder  der 
einer  Geisteskrankheit  Verdächtigen  hat  er  die 
Krankheitsgeschichte  zu  verfassen  und  das  Gut- 
achten über  die  Aufnahmsfähigkeit  in  eine  Irren- 
anstalt abzugeben. 

VI.  Nicht  nonnalm&s8i|2^  Entlohnungen. 
§  34.  Alle  obgenannten  Thätigkeiten  ver- 
richtet der  leitende  Arzt  ohne  besondere  Ver- 
gütung, nur  für  die  Beschau  von  Leichen,  die 
ausserhalb  der  Grenzen  der  Stadt  eingeführt 
oder  aus  Lemberg  ausgeführt  werden  sollen, 
desgleichen  für  die  persönlich  ausgeführte  Ob- 
duction  gebührt  ihm  das  festgestellte  Honorar. 

VII.  Wohnung  des  leitenden  Arztes. 
§  35.  Der  leitende  Arzt  hat  unweit  vom 
Rathhause  zu  wohnen,  seine  Wohnung  mit  einer 
grünen  Laterne  mit  entsprechender  Aufschrift 
zu  bezeichnen  und  in  den  Vormittagsstunden  im 
Magistrate  in  seinem  Bureau  zu  amtiren. 

VIII.  Vertretung  des  leitenden  Arztes. 
§  36.  Im  Falle  einer  Krankheit,  eines  Ur- 
laubes   oder  einer  anderen  wichtigen  Verhinde- 


rung wird  der  leitende  Arzt  durch  denjenigeo 
Stadtarzt  vertreten,  welchen  der  Stadtpräsident 
hiezu  beruft. 

Instruction  für  die  Stadtärzte. 

I.  Verhältniss  zur  Ortshehörde. 

§  1.  Die  Stadtärzte  sind  städtische  Sani- 
tätsbeamte und  unterstehen  in  allen  Dienstes- 
angelegenheiten dem  Stadtpräsidenten  oder  dessen 
Stellvertreter  nach  den  für  andere  Magistrats- 
beamte geltenden  Bestimmungen.  Sie  sind  ver- 
pflichtet den  Aufträgen  des  Präsidenten,  sowie 
auch  den  Anordnungen  des  Magistrates  und  den 
Aufforderungen  des  Leiters  des  sanitären  De- 
partements in  ihrem  Wirkungskreise  unverzüg- 
lich Folge  zu  leisten.  Der  leitende  Arzt  ist  der 
unmittelbare  Vorgesetzte  der  Stadtärzte,  sie  haben 
die  Aufträge  des  leitenden  Ai'ztes  ohne  Verzug 
zu  vollziehen  und  in  aussergewöhnlichen  und 
zweifelhaften  Fällen  direct  an  denselben  sich 
zu  wenden. 

Die  Stadtärzte  haben  sich  an  die  bestehen- 
Gresetze  und  an  diese  Instruction  zu  halten. 

II.  Wirkungskreis  im  Allgemeinen. 
§  2.    Zum  Wirkungskreise    der  Stadtärzte 
gehört : 

a)  die  wirklich  Armen  ihres  Bezirkes  un- 
entgeltlich zu  behandeln,  sowie  auch  in 
städtischen  Anstalten  und  dem  städtischen 
Dienstpersonale  unentgeltlich  Hilfe  zu 
leisten; 

b)  in  dem  ihnen  zugetheiltcn  Stadttheile  die 
Todten  zu  beschauen  und  die  mit  dieser 
Pflicht  verbundenen  Amtsbandlungen  aus- 
zuüben ; 

c)  die  sanitäts-polizeiliche  Aufsicht  in  ihrem 
Bezirke  zu  führen; 

d)  die  Impfung  vorzunehmen  und  die  Aufträge 
des  Präsidenten  und  des  leitenden  Arztes ^ 
die  nicht  durch  diese  Instruction  normirt 
sind,  zu  verrichten. 

a)    Armenbehandlung. 

§  3.  Armen  Kranken  hat  der  Stadtarzt 
ärztlichen  Rath  in  seiner  Wohnung  täglich  in 
zwei  ständig  bestimmten  Ordinationsstunden  zu 
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ertheilen.  Arme  Kranke,  welche  ihrer  Krankheit 
wegen  nicht  vom  Ambulatorium  Gebrauch  machen 
können,  wird  der  Stadtarzt  in  ihren  Wohnungen 
besachen  und  dieselben  nach  gewonnener  Ueber- 
xengung,  doss  die  Behandlung  in  ihrer  eigenen 
Wohnnog  im  Hinblicke  auf  die  Locale,  die  Be- 
dienimg, die  entsprechende  Diät  und  die  Krank- 
heitsart möglich  ist,  in  ständige  Behandlung 
übernehmen. 

§  4.  Die  Pflicht  der  unentgeltlichen  Armen- 
behaudlung  durch  den  Stadtarzt  erstreckt  sich 
nicht  aaf  chirurgische,  Augen-  und  Geburts- 
krankheiten, welche  specielle  Kenntnisse,  grössere 
Operationen,  Apparate  und  Verbände,  sowie 
aneh  Assistenz  erheischen.  Solche  Kranke  hat 
der  Stadfarzt  im  Sinne  dieser  Instruction  zu  be- 
lehren und  an  das  Spital  oder  die  Klinik  zu 
▼eisen. 

§  5.  Armen  Kranken,  die  zu  Hanse  keine 
gel'örige  Pflege  haben  können,  wird  der  Stadt- 
ar£t  das  Spital  anempfehlen  und  wird  zu  diesem 
Zweeke  nöthigenfalls  an  das  städtische  Viertel- 
eommissariat  die  Forderung  um  Zustellung  eines 
stÄdtisehen  Fuhxwerkes  oder  einer  Tragbahre 
richten.  Im  Fall«  der  Constatirung  von  Syphilis 
im  infectiven  StJidium,  einer  venerischen  Krank- 
heit und  der  KTätze  bei  einem  Armen  hat  der 
Stadtarzt  die  Zustellung  des  Kranken  in  das 
allgeffleine  Krankenhaus  von  Amtswegen  zu 
veranlassen. 

Im  Falle  Constatirung  von  anderen  an- 
steckenden InfeetioDskrankheiten  hat  der  Stadt- 
arzt die  laolirung  des  Kranken  anzuordnen  und 
die  far  die  Hintanhaltung  der  Ausbreitung  der 
Infectionskrankheiten  bestehenden  Vorschriften 
anzuwenden,  den  Kindern  den  Schulbesuch  zu 
antersagen. 

Wenn  die  Isolirung  des  Kranken  nicht 
möglich  wäre,  hat  er  seine  Transferirung  in 
das  allgemeine  Krankenhaus,  respective  in  das 
£pideraie-Spital  zu  veranlassen  und  die  Desin- 
fection  der  Wohnung  durchzuführen.  lieber  jeden 
Fall  von  Infectionskrankheiten  ist  dem  leitenden 
Arzte  und  wenn  in  dem  inficirten  Hausstande 
Kholbesuchende  Personen  vorhanden  sind,  der 
hetreftenden  Schulbehörde  die  Anzeige  zu  er- 
statten. 

§  6.    Jene    armen    Kranken,    die  in  ihren 
^enen  Wohnungen  behandelt  werden  können, 


aber  der  Pflege  und  der  entsprechenden  Diät 
entbehren,  wird  er,  wenn  sie  Christen  sind,  der 
Obhut  der  barmherzigen  Schwestern  oder  anderen 
humanitären  Institutionen  dieser  Art,  die  Israe- 
liten dagegen  der  Obhut  entsprechender  jüdi- 
scher Gesellschaften  anempfehlen. 

§  7.  Unheilbare,  der  häuslichen  Pflege 
entbehrende  Kranke,  die  wirklich  arm  sind, 
wird  der  Stadtarzt  dem  Magistrate  behufs  Unter- 
bringung im  Siechenhause  vorstellen. 

§  8.  Armen  Kranken  werden  Arzneien  auf 
Kosten  der  Stadt  verschrieben.  Auf  dem  auf 
'Kosten  der  Stadt  ausgstellten  Becepte  hat  der 
Stadtarzt  den  Vor-  und  Zunamen  des  Kranken, 
seinen  Stand,  Geburtsort,  seine  Beschäftigung 
und  die  Hausnummer  seiner  Wohnung,  sowie 
auch  den  Namen  der  Krankheit  anzugeben. 

§  9.  Arme  ambulante  Kranke  wird  der 
Stadtarzt  belehren,  dass  sie  sich  mit  dem  er- 
haltenen Recepte  zum  zuständigen  Viertelcom- 
missäre  behufs  Erhalt  einer  Anweisung  auf 
unentgeltliche  Medicamentenausgabe  zu  begeben 
haben. 

§  10.  In  dringenden  Fällen  und  während 
der  Nacht  kann  der  Stadtarzt  dasRecept  direct 
in  die  Apotheke  ohne  Anweisung  des  Commissa- 
riates  absenden. 

§  11  Der  Stadtarzt  hat  sich  in  seiner  Or- 
dination der  billigsten  und  einfachsten  Verschrei- 
bungsweise  und  der  wirksamsten  Mittel  zu  be- 
dienen. 

§  12.  Im  Falle  eine  Arznei  wiederholt 
wird,  ist  die  bloi^se  Zugabe  des  Wortes  „repe- 
tatur^  auf  dem  Recepte  nicht  gestattet,  sondern 
soll  stets  ein  neues  Recept  ausgestellt  werden, 
wobei  darauf  zu  sehen  ist,  dass  die  leeren 
Flaschen  in  vollkommen  gereinigtem  Zustande 
behufs  ihrer  nochmaligen  Verwendung  der  Apo- 
theke zurückerstattet  werden. 

§  13..  DerStarltarzt  hat  darauf  zu  achten, 
dass  die  den  Armen  verschriebenen  Arzneien 
gehörig  bereitet  werden. 

Ueber  alle  diesbezüglichen  Verstösse  hat 
er  dem    leitenden  Arzte  Anzeige    zu    erstatten. 

§  14.  Nachdem  die  Bevölkerung  gewöhnt 
ist,  in  plötzlichen  Fällen  den  Stadtarzt  zu  rufen, 
so  hat  derselbe  die  erste  Hilfe  zu  ertheilen, 
wofür    er    eine    dem  Vermögensstande  der  Par- 
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teien     entprechende    Vergütnng      beanspruchen 
kann. 

Die  Dienstgeber  haben  ftir  die  Behand- 
lung ihrer  Dienerschaft  zu  zahlen. 

§  15.  Den  Stadtärzten  obliegt  ferner  die 
Pflicht  der  unentgeltlichen  Behandlung  in  städ- 
tischen Anstalten,  namentlich  im  städtischen 
Waiseninstitute,  im  Armenhause,  im  Institute 
zu  St.  Lazar,  in  städtischen  Arresten,  in  Ka- 
sernen der  städtischen  Feuerwehr,  im  Siechen- 
hause, in  der  Versorgungsanstalt,  in  Häusern 
der  städtischen  Dienerccbaft  u.  s.  w. 

b)  Todtenbeschau. 

§  16.  Der  Zweck  der  Leichenbeschau  ist: 

a)  sicherzustellen,  ob  das  zu  beschauende 
Individuum  wirklich  todt  ist  —  und 
wann  der  Tod  erfolgte; 

b)  sicherzustellen  ob  der  Untersuchte  eines 
natürlichen  Todes  in  Folge  einer  be- 
stimmbaren Krankheit  gestorben  und 
in  Behandlung  einer  zur  Praxis  be- 
rechtigten Sanitäts-Person  gestanden  sei ; 

c)  oder  ob  der  Untersuchte  eines  ^ewalr- 
samen  absichtlich  oder  zufällig  herbei- 
geföhrten  Todes  gestorben,  oder  wäh- 
rend der  Krankheit  nicht  in  sträf- 
licher Weise  vernachlässigt  worden  ist; 

d)  zu  entdecken,  ob  mit  dem  Tode  keine 
derartigen  Umstände  verbunden  sind, 
welche  auf  eine  Infection  hinweisen; 

e)  endlich  zu  constatiren,  ob  im  All- 
gemeinen mit  dem  Tode  des  Unter- 
suchten nicht  irgendwelcher  für  die 
öffentliche  Gesundheit  wichtige  Um- 
stand in  Verbindung  steht. 

§  17.  Wenn  der  Verstorbene  in  ärztlicher 
Behandlung  stand,  so  ist  die  Vorweisung  einer 
Todesanzeige  mit  der  Bestätigung  über  die 
st  ittgefundene  Behandlung,  ausgestellt  durch 
den  behandelnden  Arzt,  zu  verlangen. 

§  18.  Nach  Empfang  eines  solchen  Zeug- 
nisses oder  einer  Todesanzeige,  hat  der  Stadt- 
arzt im  Verlaufe  von  24  Stunden  nach  erfolgter 
Anmeldung,  die  Leiche  persönlich  genau  zu 
besichtigen. 

Für  die  in  diesem,  sowie  in  dem  vorher- 
gehenden Absätze  erwähnten  Zeugnisse  sind  die 


vom    Magistrate    ausgegebenen  Formularien     za 
benützen. 

§  19.  In  plötzlichen  Todesfällen  ist  die 
Leichenbeschau  sofort  vorzunehmen  und  wenn 
der  Arzt  noch  Zeichen  des  Scheintodes  bemerkt, 
wird  er  den  Vorschriften  der  Wissenschaft  ge- 
mäss vorgehen  und  entweder  selbst  Rettangs- 
mittel anwenden  oder  denjenigen  Arzt  zu  Hilfe 
rufen,  den  die  Familie  oder  die  Hausgenosaen 
des  Todten  wünschen.  Die  Rettungsversuche 
darf  er  erst  dann  aufgeben,  wenn  er  volle 
Gewissheit  über  den  zweifellos  eingetretenen 
Tod  erlangt  hat. 

§  20.  Wenn  der  vom  behandelnden  Arzte 
ausgestellte  Todtenschein  mit  dem  Befunde  der 
Leichenbeschau  übereinstimmt,  wird  der  Stadt- 
arzt den  Beschauzettel  ausfertigen,  in  welchem 
er  nicht  nur  sämmtliche  Rubriken  gehörig  aus- 
zufüllen, sondern  auch  zu  bestimmen  hat,  wann 
die  Beerdigung  stattfinden   soll. 

§  21.  Demgemäss  ist  es  nicht  gestattet, 
sich  in  den  Beschauzetteln  allgemeiner  Aus- 
drücke, wie :  Bürger,  Handwerker,  Armer  u.  s.w. 
zu  bedienen,  sondern  es  ist  möglichst  deutlich 
die  Beschäftigung  und  der  Stand  des  Verstor- 
benen anzugeben. 

§  22.  Im  Falle  plötzlichen  Todes  einer 
Person,  zu  der  kein  Arzt  gerufen  wurde,  ist 
auf  Grund  der  Nachfragen  bei  Personen  der 
Umgebung,  die  wahrscheinliche  Todesursache 
zu  bestimmen  und  im  Falle  eines  obwaltenden 
Zweifels,  davon  dem  leitenden  Arzte  die  Anzeige 
zu  erstatten,  welcher  nach  seinem  Ermessen 
die  Leichenobduction  veranlassen,  oder  ohne 
dieselbe  die  Ausfolgung  des  Beschauzettels 
anordnen  wird. 

§  23.  In  jedem  anderen  Falle,  somit,  wenn 
der  Stadtarzt  auf  dem  Körper  Merkmale  eines 
Verbrechens  oder  Vergehens  wahrnimmt,  wenn 
die  Todesanzeige  nicht  von  einem  zur  Praxis 
berechtigten  Arzte  ausgestellt  und  nach  ihrem 
Inhalte  nicht  mit  dem  Befunde  der  Leichen- 
beschau übereinstimmend,  oder  sonst  verdächtig 
ist,  hat  der  Stadtarzt  die  Ausfolgung  des  die 
Beerdigung  zulassenden  Beschauzettels  zu  ver- 
weigern und  davon  den  zuständigen  Viertels- 
commissär  zu  verständigen,  welcher  die  in 
solchen  Fällen  vorgeschriebenen  Erhebungen 
einleiten    wird;    der    Stadtarzt    wird    dem    ver- 
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fsssten  Protokolle  die  Beschreibung  der  genauen 
Sosseren  Besichtigung  beilegen,  sein  Gutachten 
abgeben  und  den  Gegenstand  dem  Magistrate 
bebufd  weiterer  Anordnung  vorlegen.  Im  Falle 
Verdachtes  eines  Verbrechens  oder  Vergebens 
▼ird  dei  Stadtarzt  die  schleunige  Anzeige  zum 
Zwecke  der  gerichtlichen  Leichenbeschau  ver- 
anlasfen. 

§  24.  Die  einmalige  Beschau  gilt  für  ge- 
wöbnlich  für  ausreichend;  doch  ist  der  Stadt- 
ant  im  Falle  irgendwelchen  Zweifels  zu  einer 
zweiten  Beschau  verpflichtet  und  hat  er  alsdann 
bis  zu  ihrer  Vornahme  die  Ausfolgung  des 
Bescbanzettels  zu  verweigern. 

§  25.  Bei  der  Erforschung  der  Todes- 
itande  wird  der  Stadtarzt  die  Aufmerksamkeit 
der  Verbliebenen  oder  der  Hausbewohner  darauf 
ricbteD;  dass  die  falsche  Angabe  der  Todeszeit 
im  Sinne  des  §  375  des  Strafgesetzes  einer 
Arreststrafe  von  1  bis  6  Monaten  unterliegt. 

§  26.  Wenn  kein  Hinderniss  obwaltet, 
bat  die  Beerdigung  48  Stunden  nach  dem  Tode 
stattzufinden.  Die  Erlaubniss  zum  Aufschübe 
der  Beerdigung  auf  länger  als  60  Stunden  nach 
dem  Tode  ertheiit  das  Präsidium  des  Magi- 
strate über  zustimmende  Aeusserung  des  lei- 
tenden Arztes.  Dagegen  kann  der  Stadiarzt 
die  Beerdigung  um  12  Stunden  beschleunigen, 
wenn  der  Tod  in  Folge  einer  Infectionskrank- 
beit  eingetreten  ist  oder  die  Leiche  einer 
sebnellen   Verwesung  unterliegt. 

§    27.    Wenn    aus    dem    von   dem  Arzte, 
welcher   den  Verstorbenen    behandelt   hat,  aus- 
gestellten Todtenscheine    oder    aus   der  Todten- 
beeehaa  hervorgeht,   dass    eine  Infectionskrank- 
beit  wie:  Blattern,  Scharlach,  Diphtherie,  Fleck-, 
Baneb-   oder    Rückfalltyphus,    Dysenterie    und 
asiatische  Cholera  die    Ursache  des  Todes  war, 
80  hat  der  Stadtarzt  die  Familie  und  die  Haus- 
genossen des  Verstorbenen  über  die  Ansteckungs- 
&higkeit  der  Krankheit    zu  belehren  und,  falls 
eine  gehörige    Isolirucg    nicht   möglich  ist,  die 
Utiberföhrung  der  Leiche  in  die  Leichenkammer 
anzQordnen;    ferner  im    Einvernehmen  mit  dem 
leitenden  Arzte  die  Desinfection  der  Wohnung, 
des  Bettzeuges,  der  Wäsche  und  der  vom  Ver- 
storbenen benutzten  Geräthe  zu  verfügen ;  endlich 
tUe  durch    die    Wissenschaft    und    Erfahrung 


angezeigten  Massnahmen  behufs  Verhinderung 
der  Ausbreitung  der  Seuche  zu  treffen. 

Im  Falle  der  Tod  aus  anderen  Krankheiten, 
die  nicht  sehr  infectiös  sind,  wie  Keuchhusten 
und  Entzündung  der  Gehirn-  und  Rückenmark- 
häute erfolgte,  hat  der  Stadtarzt  die  Beerdigung 
möglichst  zu  beschleunigen.  Jedenfalls  hat  er 
anzuordnen,  dass  Leichen  an  Infectionsk rank- 
heiten Verstorbener  weder  besucht,  noch  zum 
Friedhofe  getragen  werden. 

§  28.  Wenn  sich  bei  der  Beschau  einer 
weiblichen  Leiche  eine  länger  als  7  Monate 
dauernde  Schwangerschaft  herausstellt  und  der 
Kaiserschnitt  noch  nicht  vollzogen  ist,  so  hat 
der  Stadtarzt  sofort  die  Ausführung  dieser 
Operation  anzuempfehlen  oder  sie  selbst  aus- 
zuführen und  darüber  dem  leitenden  Arzte 
Bericht  zu  erstatten. 

§  29.  Leichen  unbekannter  Personen  hat 
der  Stadtarzt  in  die  I^eichenkammer  überführen 
zu  lassen. 

Dasselbe  gilt  von  Selbstmördern. 

§  30.  Ohne  persönlich  vorgenommene 
Beschau  dürfen  Beschauzettel  nicht  ausgefolgt 
werden. 

§  31.  Der  Stadtarzt  hat  darüber  zu  wachen, 
dass  vor  der  Leichenbeschau  und  ohne  seine 
Bewilligung  die  Leichen  nicht  balsamirt,  Masken 
nicht  gemacht   werden. 

Der  Stadtarzt  hat  über  die  Leichenbeschau 
ein  genaues  Protokoll  zu  führen,  in  welchem 
die  Zahlen  der  Todten  mit  den  Zahlen  der 
ausgefolgten  Beschauzettel  übereinstimmen  sollen. 

c)  Sanitäre  Aufsicht  im  Dienst- 
bezirke. 

§  32.  Dem  Stadtarzte  obliegt  die  unmittel- 
bare Aufsicht  über  den  hygienischen  Zustand 
des  ihm  anvertrauten  Stadttheiles. 

§  33.  Der  Stadtarzt  hat  zu  diesem  Behufe 
Häuser  und  andere  öffentliche  und  private  Ge- 
bäude in  seinem  Dienstbezirke  zu  besichtigen 
und  in  denselben  auf  alles  seine  Aufmerksam- 
keit zu  richten,  was  in  ärztlicher  Beziehung  be- 
achtenswerth  ist ,  somit  vor  Allem  auf  Höfe, 
Kehrichtgruben,  Abfaliröhren,  Cloaken,  Canäle, 
Stiegen,  Vorhäuser,  Keller  und  Wohnungen, 
namentlich    Souterrain-,    Parterre-    und    Keller- 
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Wohnungen    and    insbesondere  auf  jene,  welche 
die  armen  Volksklassen  bewohnen. 

§  34.  Eine  besondere  Aufmerksamkeit  hat 
der  Stadtarzt  jenen  Localen  zu  widmen,  in 
denen  eine  grössere  Personenzahl  sich  versam- 
melt, also  Werkstätten,  Fabriken,  öffentlichen 
und  privaten  Erziehungsanstalten ,  Klöstern, 
Kinderbewahr-Anstalten ,  Waisenhäusern,  den 
unter  der  Obhut  der  Gemeinde  stehenden  Ar- 
resten und  Spitälern,  Siechen-  und  Eeconvales- 
centenhäusern,  Hotels,  Einkehrhäusern,  Gast- 
häusern, Nacht herbergen  u.  s.  w.  Zu  diesem 
Behufe  hat  der  Stadtarzt  obgenannte  Anstalten 
mindestens  zweimal  jährlich  zu  besichtigen.  Im 
Falle  der  Wahrnehmung  irgendwelcher  An- 
stände in  sanitärer  Beziehung  hat  er  entweder 
selbst  die  Abstellung  des  Uebelstandes  anzu- 
ordnen, oder  wenn  dies  erfolglos  bleibt,  hievon 
den  leitenden  Arzt  zu  verständigen. 

§  35.  Dem  Stadtarzte  obliegt  die  unmittel- 
bare Aufsicht  über  jegliche  Nahrungmittel  und 
die  zu  ihrer  Verwahrung  benützten  Gefässe, 
mithin  über  alle  Art  Getränke,  Fleisch waaren, 
Obdt,  Pelze,  des  weiteren  über  Fässer,  Thon- 
und  Metallgefösse,  Bierpumpmaschinen,  Hähne, 
Heber  u.  s.  w. 

Zu  diesem  Behufe  ist  der  Stadtarzt  ver- 
pflichtet, mindestens  zweimal  jährlich  mit  dem 
Markt-  oder  Viertelscommissär  unverhofft  jegliche 
Orte,  Gewölbe  und  Handlungen,  in  welchen 
Nahrungsmittel  verkauft  werden,  sowie  auch 
Gasthäuser ,  Volksküchen ,  Ausschanklocale, 
Bierhäuser  zu  besichtigen,  und,  wenn  er  etwas 
Verdächtiges  vorfindet,  die  Beschlagnahme  und 
Uebermittelung  an  den  Magistrat  behufd  weiterer 
Veranlassung  anzuordnen.  Ueber  diese  Verrich- 
tungen hat  der  Stadtarzt  schriftlich  zu  be- 
richten. 

§  36.  Dem  Stadtarzte  obliegt  die  Pflicht 
darüber  zu  wachen,  dass  keine  der  Gesundheit 
schädlichen  Waaren  verkauft  werden,  namentlich : 
Leckerbissen,  Zuckerwaaren,  Kinderspielzeug, 
Damenkleidungsstofie,  künstliche  Blumen,  Ta- 
peten und  andere  mit  gesundheitsschädlichen 
Farben  überzogene  Gegenstände,  sowie  auch 
Farben  selbst,  die  auf  irgendwelche  Art  für 
die  Gesundheit  gefährlich  werden  könnten. 


d)  Impfung. 

§  37.  Die  Stadtärzte  sind  verpflichtet,  in 
der  Zeit  vom  1.  Mai  bis  Ende  August  eines 
jeden  Jahres  in  den  dazu  vom  Magistrate  be- 
stimmten Localen  die  Impfung  und  die  Wieder- 
impfung der  Kinder  mit  dem  ihnen  zugestellten 
Impfstofie  vorzunehmem ;  im  Falle  eine  Blattern- 
epidemie ausbricht,  haben  sie  allemal  zu  impfen, 
so  oft  die  Schutzimpfung  sich  nothwendig 
erweist,  sogar  von  Haus  zu  Haus. 

§  38.  Jedes  geimpfte  Kind  wird  in  einem 
besonderen  Protokolle  mit  sorgfältiger  Aosflil- 
lung  aller  Rubriken  eingetragen. 

§  39.  Die  Stadtärzte  haben  sich  nach 
Möglichkeit  über  den  Erfolg  der  Impfung  zu 
überzeugen  und  nach  Constatirung  eines  guten 
Erfolges  und  nach  Vorschrift  ein  Zeugniss  in 
entsprechender  Form  auszufolgen. 

§.  40.  Kinder  in  städtischen  Schulen  und 
in  den  Kinderbewahranstalten  haben  die  Stadt- 
ärzte zu  besichtigen  und  an  den  Nichtgeimpften 
die  Schutzimpfung  vorzunehmen. 

§  41.  Die  Stadtärzte  werden  über  die 
Impfung  mit  Ende  des  Jahres  dem  Magistrate 
unter  Vermittelung  des  leitenden  Arztes  Bericht 
erstatten. 

e)  Hilfe  in  Nothfällen. 

§  42.  Im  Falle  einer  Feuersbrunst  oder 
eines  anderen  Unglücksfalles  hat  sich  der  Stadt- 
arzt unverzüglich  mit  den  entsprechenden  chirur- 
gischen Instrumenten  an  Ort  und  Stelle  zu 
begeben    und    im  Bedarfsfalle  Hilfe    zu  leisten. 

§  43.  Im  Falle  der  Berufung  zu  einer 
Sitzung  der  Gesundheitscommission  ist  der  Stadt- 
arzt verpflichtet,  bei  der  Sitzung  zu  erseheinen, 
die  erforderlichen  Aufklärungen  zu  ertheilen; 
er  hat  das  Recht,  bei  den  Berathungen  das 
Wort  zu  ergreifen,  doch  nimmt  er  an  der  Ab- 
stimmung nicht  Theil. 

§  44.  Alle  oberwähnten  Amtshandlungen 
verrichtet  der  Stadtarzt  ohne  besondere  Ver- 
gütung; es  ist  ihm  untersagt  für  dieselben  von 
den  Parteien  Geldentlohnungen  oder  Geschenke 
anzunehmen. 

III.  Wohnnng. 
§    45.    Jeder  Stadtarzt  ist   verpflichtet,   in 
seinem    Sanitätsbereiche  zu    wohnen   und  zwar 
beiläufig  in  der  Mitte  desselben. 
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§  46.  Auf  dem  WohnhauBe  des  Stadt- 
uztes  oder  gleich  nebenbei  ist  eine  grüne  La- 
terne mit  entsprechender  Aufschrift  anzubringen 
Qod  die  Eingangstbür  der  Wohnung  mit  eiuer 
Aafschrift  zu  versehen,  welche  die  Zeit  der 
Ordination  angibt:  täglich  je  eine  Stunde  in 
der  Frühy    Nachmittags   nur  an  Wochentagen. 

§  47.  In  diesen  Ordinationsstunden  hat  der 
Stadrarzt  auch  alle  anderen  Amtshandlungen 
anzunehmen,  welche  naturgemäss  zu  Hause  ver- 
riehtet  werden   können. 

rv.  Yertretimg  des  Stadtarzt«». 

§.  48.  Der  Stadtarzt  darf  sich  ohne  Be- 
vilUgung  des  Stadtpräsideuten  nicht  für  länger 
als  24  Stunden  aus  der  Stadt  entfernen;  er  ist 
jedoch  verpflichtet,  im  Falle  er  sich  auf  24 
Shmden  entfernt,  für  einen  Vertreter  zu  sorgen. 

Im  Falle  einer  Krankheit,  eines  Urlaubes, 
oder  einer  anderen  wichtigen  Verhinderung 
Tertritt  ihn  derjenige  Stadtarzt,  welchen  der 
StadtprSsident  biezu  beruft. 

§  49.  Den  Stadtärzten  ist  unbedingt  unter- 
lagt, anderweitige  ärztliche  Obliegenheiten  in 
irgendwelchen  Anstalten  und  Gesellschaften  zu 
besorgen,  sei  es  gegen  Vergütung,  sei  es  un- 
entgeltlich. 


Statut   der    Gesundheitscommission    der 
Stadt  Lemberg. 

§  1.  Die  im  Sinne  des  §  16  des  Landes- 
gesetzes vom  2.  Februar  1891,  L.  G.  Bl.  Nr.  17, 
bestellte  ständige  Gesundheitscommission  der 
Stadt  Lemberg  ist  ein  berathendes  Organ. 

Als  solches  gibt  dieselbe  ihr  Gutachten  in 
allen  wichtigeren,  die  öffentliche  Gesundheit 
betretenden  Angelegenheiten  des  selbstständigen 
snd  des  übertragenen  Wirkungskreises  der  Ge- 
meinde ab. 

§  2.  Der  Stadtpräsident  oder  dessen  Stell- 
Tertreter  führt  den  Vorsitz  in  der  Gesundheits- 
eommission. 

§  3.  Die  Mitglieder  der  Commission  sind: 
a;    der    II.    Vicepräsident    der  Stadt,  der 

Beferent    des  Sanitätsdepartements   im 

Magistrate ; 
b)    der  leitende  Arzt; 


c)  zwölf  Mitglieder,  die  vom  Stadtrat  he 
zur  Hälfte  aus  seiner  Mitte,  zur  Hälfte 
aus  den  in  der  Gemeinde  wohnenden 
Sachverständigen  gewählt  werden. 

Als  Sachverständige  sind  Personen  zu  be- 
trachten ,  welche  ihrer  Stellung  oder  ihrem 
Berufe  zufolge  mit  der  Öffentlichen  Hygiene  in 
Beziehung  stehen. 

Nach  dem  Ermessen  des  Vorsitzenden  oder 
über  eigenen  Beschluss,  kann  die  Gesundheits- 
commission im  Bedarfsfalle  Sachverständige  ein- 
laden, welche  nicht  Mitglieder  der  Commission 
sind,  und  zwar  mit  entscheidender  Stimme  in 
der  Angelegenheit,  zu  welcher  sie  beigezogen 
wurden. 

Der  Vorsitzende  berufe  im  Bedarfsfalle  zu 
zu  den  Sitzungen  der  Commission  die  Stadt- 
ärzte, den  Thierarzt,  den  Baudirector  und  den 
städtischen  Chemiker  —  alle  mit  berathender 
Stimme,  sowie  einen  Beamten,  welcher  das 
Sitzungsprotokoll  führt. 

§  4.  Von  der    erfolgten  Constituirung   der 
ständigen  Gesundheitscommission  ist  unter  Nam 
haftmachung     ihrer     Mitglieder     dem    Landes- 
ausschusse und  der  k.  k.  Statthai terei  die  An- 
zeige zu  erstatten. 

§  5.  Das  Amt  eines  Mitgliedes  der  Ge- 
sundheitscommission ist  ein  Ehrenamt  und  wird 
unentgeltlich  versehen. 

Die  Amtsdauer  der  Mitglieder  der  Gesund- 
heitscommission währt  drei  Jahre. 

Die  Amtsdauer  der  aus  dem  Gemeinde- 
rathe  gewählten  Mitglieder  erlischt  mit  dem 
Austritte  aus  der  Gemeindevertretung. 

Die  Ergänz ungs wähl  gilt  nur  bis  zu  den 
nächsten  Gemeinderathswahlen. 

§  6.  Die  Gesundheitscommission  ist  ver- 
pflichtet, über  Aufforderung  des  Vorsitzenden 
Gutachten  abzogeben  und  steht  ihr  das  Becht 
zu,  aus  eigener  Initiative  Anträge  in  öffent- 
lichen Gesundheitsangelegenheiten  zu  stellen. 

Die  Gesundheitscommission  gibt  Gutachten 
ab  oder  stellt  Anträge : 

a)  in  Angelegenheiten  der  Organisation 
des  Sanitätsdienstes  in  der  Gemeinde ; 

b)  über  die  Qualification  von  Bewerbern 
um  Stellen  im  Gemeinde  -  Sanitäts- 
dienste ; 
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c)     in  Angelegenheiteo,    die    in    sanitärer 
Hinsicht    von    principieller   Bedeutung 
sind ; 
(1)    in    Anordnungen ,     welche     die     Yer- 
hesserung    der    sanitären  Verhältnisse 
in  der  Gemeinde  bezwecken ; 
e)     über  Angelegenheiten  der   ö£fentlichen 
sanitären     Einrichtungen    der    Bauten 
für  sanitäre  oder    gewerbliche  Zwecke 
u.  8.  w.)  insoferne  dieselben  einer  Be- 
gutachtung  in    sanitärer  Hinsicht   be' 
dürfen. 
§  7.  Der   leitende  Arzt   ist    der    ständige 
Referent    der    periodischen    Berichte    über  die 
öffentlichen  Gesundheitsverhältnisse    in  der  Ge- 
meinde   und    hat    dieselben  zur  Kenntniss  der 
Gesundheitscommission  zu  bringen. 

Der  Vorsitzende  theilt  nach  eigenem  Er- 
messen die  Gegenstände  den  Mitgliedern  der 
Commission  zum  Referiren  zu.  Der  Referent 
hat  den  Gegenstand  vorzubereiten,  in  der 
Sitzung  der  Commission  vorzutragen  und  den 
Antrag  zu  stellen,  wie  derselbe  zu  begut- 
achten ist. 

Die  Anträge  und  Gutachten  der  Gesund- 
heitscommission werden  dem  Magistrat e,  be- 
ziehungsweise dem  Stadtrathe  zur  geeigneten 
Amtshandlung  vom  Vorsitzenden  vorgelegt. 

Anordnungen,  welche  auf  Grund  der  An- 
träge der  Gesundheitscommission  getroffen 
werden,  sind  derselben  zur  Kenntniss  zu 
bringen. 

§  8.  Die  ordentlichen  Sitzungen  der  Ge- 
sundheitscommission finden  einmal  im  Monate 
statt.  Dem  Vorsitzenden  steht  das  Recht  zu, 
aus  eigener  Initiative  oder  über  schriftliches 
Verlangen  von  mindestens  5  Mitgliedern  der 
Commission,  eine  ausserordentliche  Sitzung  ein- 
zuberufen. 

Der  Vorsitzende  versendet  an  die  Mit- 
glieder schriftliche  Einladungen  sowohl  zu  den 
ordentlichen,  als  auch  zu  den  ausserordent- 
lichen Sitzungen,  sammt  der  Tagesordnung, 
und  zwar  3  Tage  vor  der  Sitzung. 

Die  Mitglieder  der  Gesundheitscommission 
^ind    verpflichtet,     der     Einladung     des     Vor- 


sitzenden Folge  zu  leisten  und  im  Falle  einei 
unausweichlichen  Verhinderung  ihr  Ausbleibet 
zu  rechtfertigen. 

Mitglieder,  welche  ohne  Rechtfertigung 
von  3  aufeinander  folgenden  Sitzungen  fiern 
geblieben  sind,  verlieren  ihr  Mandat. 

An  deren  Stelle  ist  eine  Ersatzwahl  anza 
ordnen. 

Zur  Beschlussfassung  ist  die  Anwesenbe 
von  mehr  als  der  Hälfte  der  Mitglieder  ei 
erforderlich.  Die  Beschlüsse  werden  mit  Stimmen 
mehrheit  der  Anwesenden  gefasst. 

Im  Falle  der  Stimmengleichheit  ent 
scheidet  der  Vorsitzende.  Der  Minorität  stebt 
das  Recht  zu,  ihre  Anschauung  in  einem 
Separatantrage  zu  begründen. 

§  9.  Alle  Abstimmungen  in  Personal- 
angelegenheiten  erfolgen  im  Geheimen. 

§.  10.  Die  Gesundheitscommission  filhrt 
ein  Einreichungsprotokoll  mit  folgenden  Ba- 
briken  : 

a)  fortlaufende  Zahl ; 

b)  Name   der  Partei    oder    der   Behörde, 
von  welcher  der  Gegenstand  einläuft; 

c)  Tag  der  Einreichung; 

d)  Inhalt  des  Gegenstandes  ; 

e)  Erledigung  der  Angelegenheit. 

Ueberdies  führt  die  Commission  ein  be- 
sonderes Berathungsprotokoll,  in  welchem  er- 
sichtlich gemacht  werden  sollen :  der  Gegen- 
stand, der  Antrag  des  Referenten,  ein  knn 
gefasster  Verlauf  der  Discussion  und  der  Be- 
schluss. 

Auszüge  aus  diesem  Protokolle  sind  dem 
betreffenden  Acte  beizulegen. 

§  11.  Der  Stadtpräsideot  ernennt  einen 
Beamten  des  Magistrats  zum  ständigen  Secretär 
der  Gesundheitscommission. 

§  12.  Der  Bericht  über  die  Thätigkeit 
der  Gesundheitscommission  ist  alljährlich  dem 
Landesausscbusse  und  der  k.  k.  Statthalterei 
vorzulegen ;  die  Sitzungsprotokolle  werden  den 
genannten  Behörden  nur  auf  deren  Verlangen 
übermittelt. 


Hiesu  eine  Beparat-Beilag«. 


VerantwortUcber  Redactear:  Udwifl  Werner.  Verlag  von  Alfk^d  HBIfler  in  Wien.  Druck  ron  Frletfrlell  it»P«r  ^  ^^*^' 
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Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  16.  Mai  1894,  Mittags. 


In  Galizien  sind  in  der  Woche  vom  8.— 15.  Mai  an  Cholera  erkrankt: 


Polit.  Besirk        Gemeinde 
BorSZCZOW   '  Bnrdiakowce 


Skala 


Wierzbowka 


(iS^Mli)      Vor-  und  Zuname        a,^,  (j^„) 


Beschäftigung 


7.  Burdowy  Dmytro 

>  Radezuk  Anna 
»    Solowij  Michael 

>  Jurkow  Katharina 
»    Humeniuk  Peter 

>  »  Nascia 

8.  Namczur  Sofie 

»    Bojczuk  Nikolaus 

9.  Woloszczuk  Matrona 
»    Puchala  Eudochia 

10.  Radezuk  Irene 
»    Owczarek  Katharina 
»    Markowska  Sofronia 
12.  Burdowa  Sofie 
14.         »         Marie 
»    Bojczuk  Fed. 
10.  Bednarski  Michael 
12.  Sleciuk  Nikolaus 
14.  Bojczuk  Marie 
4.  Deniszow  Andreas 
8.  Paszczak  Palana 


43    Landmann 
26    Bauersfrau 
32    Landmann 
37     Bauersfrau 
26    Landmann 
26    dessen  Frau 
60    Landmannsfrau 
55  ^  Bauer 
4    Landmannstochter 

Landmannswitwe 

Bauersfrau 

Landmannstochter 


gestorben 
(am  Mai) 

7. 
15. 


60 

40 

26 

5 

5 

38 

46 

36 

8 

24 

26 

41 


9. 


10. 


Taglöhnersfrau 

Landmann 

Feldhüter 

Landmannssohn 

Taglöhnersfrau 

Taglöhner 

Landmanns  witwe 


10. 

14. 
4. 


Im  politischen  Bezirke  Husiatyn  sind  keine  weiteren  Cholerafälle  aufgetreten. 
Die   (Jesammtzahl    der    seit   7.   April   d.  J.    in   Galizien    vorgekommenen 
Cholerafälle  beträgt: 


PoHt  Bezirk 

Borszczow 


Husiatyn 


Gemeinde  Erkrankt 

Burdiakowce 16 

Skala 15 

Wierzbowka 2 

Siekierzyuce 24 

Zielonec 3 
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Zusammen ÖO 


24 
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Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Unlvereitate-Buchhändter  in  Wien 

im  Rotl&entli'orxnetraeee  16. 


Ersebelnt  Jeden  Donnerstai^. 

Prftniimer&tioiuprels  bei  dir«eter  Fostensendang  gaaEjihrig  fl.  6. — . 


TL  Jahi^r«air-  Wien,  24.  Mal  1884.  Vr.  91. 


Inhalt.  Masmahmen  gegen  BauchbelSstigniig.  —  Sanitätsgesetze  und  VerordnuDgen:  ErliUae  des 
lüsistermms  des  Innern,  betr.  sanitäre  Yorkehmngen  bei  Eisenbahnbauten  etc. ;  betr.  Ueberwachung  von 
Aizoeimitteln ;  betr.  Stempelbehandlung  ärztlicher  Recepte  in  Apotheker-Bechnungen.  —  Vermischte 
Nachrichten:  Regierungsrertreter  bei  den  Tyrocinalprüfungen  der  Apothekerlehrlinge;  Amtlicher  Verkehr 
mit  den  ungarischen  Behörden;  Honerirung  der  Bahnärzte;  Naturforscher- Versammlung  in  Wien.  — 
P»iKMiahiachrichten. 


Ma88nahmen  gegen  Rauchbelästigung. 

(Ans  dem  Sanitätsdepartement  des  Ministeriums  des  Innern.) 

Mit  der  Entwicklung  der  Industrie  und  der  Verkehrsanstalten  ist  der  Verbrauch 
an  Heizmaterial  und  mit  diesem  die  Rauchbelästigung  gestiegen  und  hat  wiederholt  Anlass  zu 
i)erecbtigten  Beschwerden  gegeben.  Ursache  der  Klagen  sind  weniger  die  gasförmigen  End- 
producte  der  Verbrennung  als  vielmehr  der  Rauch  und  der  Russ,  welche  aus  unvollkommen 
verbrannten  Partikelchen  des  Brennmateriales  bestehen  und  aus  unzweckmässig  eingerichteten 
Fenerongsanlagen  stammen.  Wurde  nun  einerseits  von  Hygienikern  der  gesundheitsschädliche 
und  belästigende  Einfluss  des  Rauches  und  der  Rauchgase  auf  die  Nachbarschaft  und  die 
zerstörende  Einwirkung  derselben  auf  die  Vegetation  zweifellos  nachgewiesen,  so  waren 
auch  andererseits  die  Bestrebungen  dahin  gerichtet,  der  Rauchplage  möglichst  entgegen- 
zuwirken und  die  Belästigung  auf  das  geringste  Mass  herabzusetzen.  Thatsächlich  ist  es 
auch  in  vielen  Orten  und  bei  zahlreichen  Industriezweigen  gelungen,  das  Interesse  der 
Gewerbenntemehmer  mit  den  sanitären  Anforderungen  in  Einklang  zu  bringen  .  und  bei 
eDtsprechendem  Entgegenkommen  der  Industriellen  mit  Hilfe  der  Forschritte  in  der  Technik 
<ler  Feuerungsanlagen  beachten9werthe  und  befriedigende  Resultate  zu  erzielen. 

Wenn  nun  auch  die  Mittel  zur  Beseitigung  der  Rauchbelästigung  nicht  in  allen 
Flülen  einen  vollständigen  Erfolg  erzielt  haben^  so  muss  doch  schon  eine  theilweise 
Bessening  der  Uebelstände  als  schätzenswerther  Gewinn  betrachtet  werden.  Erfreuliche 
Beispiele  in  dieser  Hinsicht  geben  die  im  nördlichen  Böhmen  in  Tetschen-Bodenbach  und 
in  den  Cororten  Karlsbad  und  Franzensbad  erzielten  Erfolge,  wo  sich  eine  intensive  Rauch- 
belistigung  durch  die  Eisenbahnen,  Dampfschiffe  und  Gewerbeanlagen  geltend  gemacht  hatte. 

Die  Ursache  der  Rauchplage  in  Tetschen-Bodenbach  und  in  Franzensbad  lag  zum 
grössten  Theile  in  den  täglich  nach  hunderten  zählenden,  auf  den  einmündenden  Bahn- 
linien verkehrenden  Locomotiven  mit  ihren  niedrigen  Schloten,  dann  in  den  Feuerungs- 
anlagen  der  Heizhäuser  auf  den  Rangirbahnhöfen,  in  den  Dampfkrahnen  und  den  auf  der 
Qbe  verkehrenden  Dampfschiffen,  welche  sämmtlich  ein  höchst  geringwerthiges  Brenn- 
Meriale  verwendeten,  sowie    endlich  auch  in  einzelnen  Industrieanlagen  der  Stadt  selbst. 

Diese  Uebelstände  hatten  im  Jahre  1891  einen  solchen  Grad  erreicht,  dass  das 
Muüsterium    des    Innern,    im    Einvernehmen    mit    dem    Handelsministerium    planmässige 
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Studien  und  Erhebungen  über  die  Verhältnisse,  welche  die  kauchplage  verursachten  und 
über  die  Mittel,  sie  zu  beheben^  anordnete.  Diese  wurden  im  Jahre  1892  durchgeführt 
und  gelangten  1893  zum  Abschlüsse. 

Die  Bemühungen,  den  Uebelständen  möglichst  abzuhelfen,  itiessen  Anfangs  auf  Schwierig- 
keiten und  nicht  ohne  Berechtigung  wurde  heryorgehoben,  das^  eine  Aendemng  der  Betriebs- 
mittel und  der  Betriebsweise,  welche  eine  Besserung  der  Verhältnisse  erhoffen  lassen 
würden,  auf  die  Rentabilität  der  Unternehmungen  von  Bedeutung  sind,  und  dass  die  Frage, 
rauchlose  Feuerungen  in  den  Eisenbahnbetrieben  herzustelleh,  endgiltig  noch  nicht  gelöst 
sei.  Diese  Gründe  wurden  auch  bezüglich  industrieller  Anlägen  geltend  gemacht  und  <iie 
Aufmerksamkeit  auf  die  Hindernisse  gelenkt,  welche  im  Mangel  besonderer  Vorschriflea  bei 
der  Concessionirung  bereits  bestehender  Feuerungsstätten  und  in  der  Rücksichtnahme  auf 
internationale  Verträge  im  Bahn-  und  Schiffsverkehre  bestehed  und  eine  Besserung  der  Ver- 
hältnisse wesentlich  erschweren.  Um  nun  die  Ursachen  der  Rauchbelästigung  und  de& 
Grad  derselben  sicherzustellen,  wurden  sowohl  in  den  Curort^n  Karlsbad,  Franzensbad  and 
Marienbady  wie  auch  in  Tetschen-Bodenbach  genaue  Erhibungen  von  sanitären  und 
technischen  Sachverständigen  unter  Zuziehung  von  Vertretel^n  der  betheiligten  Factoren 
gepflogen  und  von  diesen  auch  die  Mittel  zur  Behebung  der  Uebelstände  festgestellt. 

Dass  es  möglich  ist,  die  Rauch-  und  Russentwicklun|[  zu  vermeiden  oder  doch 
wenigstens  wesentlich  herabzusetzen,  beweist  der  klaglose  Bestand  so  mancher  industrieller 
Etablissements  in  dichtbewohnten  Städten.  Aber  auch  bei  Eisenbahnen  wurden  insbesondere 
in  Frankreich  und  Belgien,  in  Oesterreich  bei  der  Arlbergbahh  *)  durch  vervollkommnete 
Feuerungsanlagen  günstige  Erfolge  erzielt.  Hinsichtlich  der  feststehenden  Feuerungen  sind 
auch  zum  Zwecke  der  Verhütung  übermässigen  Rauches  in  did  Gewerbeordnung,  sowie  in 
die  Bauordnungen  einzelner  Länder  Bestimmungen  aufgenommen,  welche  bei  sinngemässer 
Anwendung  geeignet  erscheinen,  die  Nachbarschaft  vor  dem  schädlichen  Einflüsse  des 
Rauches  und  den  Luftkreis  vor  Verunreinigungen  möglichst  zu  schützen. 

So  schreibt  die  Bauordnung  für  Böhmen  vom  8.  Jänner  1886,  L.  G.  V.  Bl.  Nr.  5,  im 
S  87  die  Anwendung  rauchverzehrender  Apparate  für  gewisse  Fälle  vor  und  die  Gewerbe- 
ordnung vom  20.  Decemberl859  ermöglicht  es,  auf  Grund  der  §^31  und  32  Massnahmen 
anzuordnen,  dass  aus  den  Betriebsanlagen,  namentlich  den  Feuerungsitätten^  für  die  Nachbar- 
schaft keine  Störung  erwachse. 

Wesentliche  Bedeutung  haben  in  dieser  Beziehung  heute  nbch  die  von  M.  von 
Leber  in  seinem  Berichte  über  »die  Ausstellung  rauchverzehrender  Apparate  in 
London  1881 — 1882«  mitgetheilten  nachstehenden  Massnahmen,  von  welchen  eine  Herab- 
minderung der  Rauchentwicklung  erwartet  werden  kann. 

L  Mechanische  und  automatische  Zuführung  des  Brennmaterialek  in  den  Feuerherd 
des  Ofens  und  zwar  im  verkleinerten  Zustande  und  in  fast  continuirlich 
einfallenden  kleinen  Ladungen,  so  dass  das  Nachlegen  ein^r  ganzen  grossen 
Partie  vermieden  bleibt. 

2.  Vorwärmung  der  in  den  Ofen  einströmenden,  zur  Verbrennung  gMangenden  Lufl. 

3.  Mechanische  Einspritzung  von  Wasserdampf  an  einer  geeigneten  Stelle  der  Feuer- 
gluth  oder  des  Feuerschlotes. 

4.  Mechanische  Einleitung  von  gewöhnlicher  Luft  an  einem  hiezu  geeigneten  Punkte 
der  Feuergluth  oder  des  Feuerschlotes. 


*)  In  jüngster  Zeit  berichteten  die  Tagesblätter  über  eine  von  dem  Ingenienr  der  Oeifterr.  Nord- 
westbahn Tb.  Langer  erfundene  nnd  seit  zwei  Jahren  bei  Locomotiven  dieser  Elisenbahn  versacha- 
weise  in  Anwendung  gezogenen  Banchverbrennangs-Einrichtung,  welche,  wie  gelegentlich  einet  Probe- 
fahrt von  Wien  nach  Znaim  und  zurück,  von  den  Sachrers tändigen  anerkannt  wiude,  die  voLUiandlg^ 
Bauchverbrennung  herbeiführen  soll.  Die  Einrichtung  besteht  im  Wesentlichen  darin,  dass  oberhalb  des 
Rostes  atmosphärische  Luft  in  den  Heizraum  geführt  wird  und  hier  die  vollständige  Verbrennung  der 
Rauchgase  bewirkt.  Ein  Kreisschieber,  dessen  Spalten  sich  beim  Oeffnen  der  Heizthflren  automatisch 
und  fltoherf^rmig  ausbreiten  und  dessen  allmälige  Schliessung  durch  einen  »Katarakt«  selbstthätig  er- 
folgt, gestattet  der  Luft  den  Eintritt  in  den  Heizraum.  Die  Strahlen  eines  Dampfschleierrohres  zwingen 
die  Rauchgase  zur  Heizthüre  zurückzuströmen,  wo  sie  durcheinander  gewirbelt  sich  mit  der  eingesogenen 
Luft  mengen  und  so  YoUstandig  verbrennen,  dass  man  schon  erfolgreiche  Versuche  unternehmen  konnte, 
bei  Benützung  dieses  Rauchverzehrers  alle  Funkenfangapparate  zu  beseitigen. 
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5«  Gleichzeitige  Verwendung  mehrerer  der  unter  1 — 4  besprochenen  Mittel  oder  auch 
ZoziehuDg  von  LeuchtMas. 

6.  Verwendung  von  Rohlenmateriale  zur  Erzeugung  von  Kohlengas  und  Verbrennung 
des  Letzteren  als  in<)ustrielles  Brennmaterial. 

Die  yerachiedeiien  patentirten  Systeme  von  Rauehverbrennungsapparaten  beruhen  auf 
einem  oder  dem  ai^em  der  genannten  Grundprincipien.  Hinsichtlich  der  Verwendbarkeit 
derselben  muss  stQts  im  Auge  behalten  werden,  dass  bei  den  verschiedenen  Arten  von 
Betrieben  auch  vefschiedene  Systeme  werden  in  Anwendung  kommen  müssen,  wenn  sie 
ihren  Zweck  erfü^en  sollen. 

So  hat  sic^  bei  den  Erhebungen  ergeben,  dass  in  Marienbad  sich  eine  Rauch- 
belästigung iiic]|t  wahrnehmbar  macht.  Die  Badeanstalten  daselbst  besitzen  sämmtlich 
Ten-Brinks  rauchverzehrende  Apparate,  welehe  seit  Jahren  vorzüglich  functioniren« 
Zwei  grosse  Bäckereien  haben  Backöfen  mit  Unterzugsfeuerung  nach  dem  Systeme 
Böhringer  in  Heilbronn,  deren  Rauchentwicklung  ganz  unbedeutend  ist. 

In  Karlsbad,  dessen  Lage  in  einem  engen  Thale  die  Rauchbelästigung  sehr 
begünstigt,  wurden  die  Mittel  zur  Verhütung  der  Rauchplage  zum  Gegenstände  eingehender 
BerathuDg^  gemacht,  und  das  Gutachten  des  Docenten  an  der  technischen  Hochschule 
in  Berlin,  Hartmann,  eingeholt,  welches  seinerzeit  in  dieser  Zeitschrift  (1891,  S.  226) 
TeröffentKcht  wurde. 

Während  nun  einerseits  die  Rauchentwicklung  in  den  Privathäusern  selbst  bei  der 
Wahl  #ines  guten  Brennmateriales  nicht  immer  verhütet  werden  kann,  haben  sich  anderer- 
seits ^ie  Heiser'sche  Feuerung  im  Curhause  und  die  Regenerativfeuerung  von  Schneider 
im  {fenbade  mit  sehr  gutem  Erfolge  bewährt.  Bei  anderen  noch  in  Betracht  kommenden 
Aobgen  sind  entsprechend  hohe  Schornsteine  —  bis  45  Meter  hoch  —  Ableitung  des 
Rfiiehes  in  einem  unterirdischen  Canale  zu  einer  entfernt  stehenden  und  höher  gelegenen 
&8e,  Verwendung  eines  guten  Brennmateriales  und  zweckmässigere  Ofenconstructionen, 
AeDderangen  der  Feuerstätten  u.  dgl.  von  günstigen  Resultaten  begleitet  gewesen.  Eine  stete 
QoeDe  der  intensivsten  Rauchbelästigtigung,  das  mitten  in  der  Stadt  gelegene  alte  Brauhaus 
wurde  von  der  Stadt  angekauft  und  als  solches  aufgelassen. 

In  Franzensbad  musste  die  Rauchplage  in  erster  Linie  auf  die  Rauchentwicklung 
der  Locomotiven  auf  dem  tiefgelegenen  Bahnhofe,  auf  welchem  täglich  63  Züge  der  daselbst 
eiomändenden  Eisenbahnlinien  verkehren  und  die  Rangirung  der  Waggons  täglich  über 
II  Stunden  in  Anspruch  nimmt,  zurückgeführt  werden.  Zur  Verhütung  der  Rauchplage 
Turde  den  Privathäusem,  den  an  der  Peripherie  des  Carortes  situirten  4  Backhäusern  und 
einzelnen  Gewerbebetrieben  die  Erhöhung  der  Rauchkamine,  die  Herstellung  von  Rosten, 
veiche  zum  Verbrennungsmateriale  in  richtigem  Verhältnisse  stehen,  sowie  die  Einführung 
der  in  Eger  bewährt  gefundenen  Rauchverzehrungseinrichtung  nach  dem  Patente  Tost 
empfohlen,  welche  darin  besteht,  dass  die  Rauchgasse  gegen  die  zum  schiefen  Rost  geneigte 
Feaerbrücke  aus  Chamotte  anschlagen  und  zum  Verbrennen  gebracht  werden. 

In  Folge  anerkennenswerthen  Entgegenkommens  der  Eisenbahnverwaltungen  der 
österreichischen,  bayerischen  und  sächsischen  Bahnlinien  werden  nunmehr  die  in  Franzens- 
bad verkehrenden  Locomotiven  während  der  Cursaison  mit  Coaks  geheizt.  Der  Verschieb- 
dieost  daselbst  ist  eingeschränkt  und  in  die  benachbarten  Stationen  verlegt  und  die 
Kanchbelästigung  auf  das  möglichst   geringste  Mass  herabgedrückt. 

In  Tetschen -Bodenbach  betheiligten  sich  an  der  Rauchbelästigung,  wie 
bereits  erwähnt,  vornehmlich  die  Feuerungsstätten  der  Betriebsanlagen,  welche  mit  keinen 
Vorkehrungen  gegen  Rauchentwicklung  versehen  sind,  indem  z.  B.  die  Locomotiven  Planrost- 
heizQDg  haben,  theils  ohne,  theils  mit  Nepilyfeuerung,  d.  h.  einen  den  Feuerraum  der 
^nge  nach  theilenden  Chamotteschirm. 

Hinsichtlich  der  in  der  Stadt  befindlichen  19  Industrieanlagen  mit  Dampfbetrieb 
wurde  dank  den  bestehenden  Einrichtungen,  den  hohen  Rauchschloten,  eine  nicht  bedeutende 
Qnd  lediglich  bei  Beginn  derAnfeuerung  sich  stärker  bemerkbar  machende  Rauchentwicklung 
beobachtet  und  nur  bei  zwei  grossen  Betriebsanlagen  auf  die  Beseitigung  der  wegen  des 
fordrten  Betriebes  und  des  verhältnissmässig  geringeren  Querschnittes  der  Esse,  beziehungs- 

21* 
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weise  wegen  der  ungünstigen  Situirung  in  einem  engen  Thaleinschnitte,  stärker  auftretenden 
Rauchbelästigung  angetragen. 

Die  Bahnverwaltungen  waren  in  anerkennenswerthem  Entgegenkommen  bemüht, 
durch  Anwendung  besserer  Kohle  im  Verschiebdienste  und  bei  den  für  die  abgehenden 
Züge  bereitstehenden  Locomotiven,  Dampfkrahnen,  sowie  durch  Anweisung  des  Maschinen- 
personales in  Bezug  auf  Anheizung  und  Handhabung  der  Feuerung  thunlichste  Verbesserung 
der  beklagten  Zustände  herbeizuführen. 

Hinsichtlich  der  durch  die  Dampfschifffahrt  verursachten  Rauchbelästigung  konnte 
jedoch  nicht  in  entsprechender  Weise  Abhilfe  getroffen  werden,  weil  die  Elbe  im  inter- 
natienalen  Schiffsverkehre  auch  allen  ausländischen  Schiffen  offen  steht  und  Massregeln 
zur  Verhinderung  der  Rauchbelästigung  durch  die  Dampfschiffe  nur  mittelst  allgemeiner 
atrompolizeilicher  Vorschriften  getroffen  werden  können,  welchen  jedoch  eine  Einigung  der 
sämmtlichen  Elbeuferstaaten  vorausgehen  müsste. 

Gleichwohl  ist  von  der  fortschreitenden  Würdigung  der  sanitären  Momente  im  Ver- 
kehrsleben, dem  Industriewesen  und  in  den  modernen  technischen  Einrichtungen  zu 
erwarten,  dass  auch  auf  den  der  directen  Einflussnahme  der  Sanitätsbehörden  minder 
zugänglichen  Gebieten  unter  dem  Drucke  der  allmälig  zu  höherer  hygienischer  Auffassung 
und  Bildung  sich  erhebenden  öffentlichen  Meinung,  welche  schon  heute  den  Qualm  der 
Locomotiv-  und  Dampfschiffsehlote  als  ein  rücksichtsloses  Festhalten  an  veralteten  technischen 
Einrichtungen  und  üblen  Manipulationsgewohnheiten  empfindet,  den  allgemeinen  sanitären 
Bedürfnissen  Rechnung  tragende  Fortschritte  nicht  ausbleiben  werden. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  des  k.    k.    Ministeriums    des 
Innern  rom  3.  Mai  1894,  Z.  72  iO, 

an  alle  politischen  Landesbehörden , 

beireSTend  »»nfttäre  Torkehrniiir«»  l>«i  Kliieii- 

baliB-  und  ABderea  Bauten  mit  Anaanunlnnip 

einer  ^[wiimm^ren  Arbeltersahl. 

Blit  dem  h.  o.  Erlasse  vom  27.  August 
1893,  Z.    20762  (Ö.  8.  W.   Seite  317)  ist  die 

k.  k aus  Anlass  des  Auftretens 

der  Cholera  unter  den  Ebenbahnarbeitem  auf 
der  in  Bau  b^gri£Eenen  Strecke  M.-Szigeth-Kö- 
rjknnejsö  -  Woreniankapass  -  Stanislau  auf  die 
Nothwendigkeit  der  rechtzeitigen  Wahrneh- 
mung der  sanitfttspolizeilichen  Erfordernisse  bei 
derlei  mit  grossen  Arbeiteranhfiufungen  einher- 
gehenden Unternehmungen  aufmerksam  gemacht 
worden. 

Nfthere  Erhebungen  über  die  ursprünglichen 
Vorkehrungen  an  der  galizischen  Strecke,  welche 
von  den  Bauunternehmungen  getroffen  worden 
waren,  haben  ergeben,  dass  diese  Vorkehrungen 
mit  Bücksicht  auf  die  Anhäufung  von  mehr 
als  5300  Arbeitern  sehr  unzulänglich  waren 
und   die   rasche    Verbreitung   der   aus  Ungarn 


eingedrungenen  Cholera  zunächst  in  den  poe- 
tischen Bezirken  Nadwoma  und  Stanislau,  dann 
in  Folge  der  Flucht  eines  Theiles  der  Arbeiter 
auch  in  anderen  Bezirken  Galiziens  erklärlich 
machten. 

Die  aus  diesem  und  späteren  Anlässen 
mit  dem  k.  k.  Handels-Ministerium  gepflogenen 
Verhandlungen  in  Betreff  der  Vorsorge  znr 
Vermeidung  der  Wiederholung  ähnlicher  sani- 
tärer Gefahren  anlässlieh  der  Bauführung  von 
Eisenbahnen  haben  ergeben,  dass  den  politiechen 
Behörden  bei  entsprechender  Handhabung  der 
denselben  in  Gemässheit  des  Beichs-Sanitäts- 
gesetzes  vom  30.  April  1870  R.  G.  Bl.  Nr.  68, 
obliegenden  Oberaufsicht  über  das  gesammte 
Sanitätswesen  und  über  die  Besorgung  der  Ge- 
meindesanitäts  -  Angelegenheiten  insbesondere, 
welche  sie  hauptsächlich  in  negativer,  sanitäre 
Uebelstände  hintanhaltender  und  untersagender 
Weise  geltend  zu  machen  berufen  sind,  wirk- 
same Mittel  zu  Gebote  stehen,  um  auch  unte** 
den  schwierigen  Verhältnissen  derartiger  Ar- 
beiteranhäufungen gute  sanitäre  Zustände  zu 
sichern  und  Epidemiecalamitäten   vorzubeugen. 
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Hieztt  ist  vor  Allem  nöthig,  dass  die  k.  k. 

selbst  auf  die  ämtlichen  Publi- 

eatMnen  von  Ck>nee88ionsiiTkimden  zum  Baue 
T<m  Eisenbahnen  in  ihrem  Yerwaltungsgebiete 
Acht  habe,  in  jedem  Falle  einer  derartigen 
YerUutbamng  die  betrefienden  politischen  Be- 
bdideo  sofort  auf  den  bevorstehenden  Bahnbau 
ftafinerksam  mache  xmd  dieselben  anweise,  sich 
über  alle  diesbezüglichen  Vorkehrungen  aufs 
Genaoeste  informirt  zu  erhalten  und  insbeson- 
dere alle  in  Betracht  kommenden  Gemeinden 
dahin  zu  instruiren,  über  Schritte,  welche  von 
den  Banuntemehmungen  unternommen  werden, 
ÜB  die  Inangriffiiahme  des  Baues  vorzubereiten, 
vor  Allem  über  jedes  Einschreiten  um  Bau- 
kwilligungen  zur  Herstellung  von  dem  Bahn- 
baa  dienenden  Objecten,  wie  z.  B.  Wohnba- 
raeken,  Gantinen,  Ijebensmittelmagazinen  u.  dgl., 
inofene  dieselben  im  Wirkungskreise  der  Ge- 
neinde  gelegen  sind,  an  die  pelitische  Behörde 
Bericht  zu  erstatten,  welche  Anlass  zu  nehmen 
haben  wird,  ffir  die  Hintanhaltung  sanitärer 
UabebtSnde  oder  Unterlassungen  durch  Verbote 
Sorge  zu  tragen. 

Es  ist  selbstverstfindlich,  dass  hiebei  jedes 
über  das  Mass  des  unbedingt  Nothwendigen 
hiBSOBgehende  Einschreiten,  jede  unnöthige 
StöniDg  der  Bauvorbereitungen  ebenso  vermie- 
den, wie  die  umsichtige  Sicherstellung  des 
Nothwendigen  ernstlich  angestrebt  werden  muss. 

Die  entsprechende  Einwirkung  auf  die 
Baonntemehmung  ist  nach  der  Mittheilung  des 
h.  k.  Handelsministeriums  durch  die  Beding- 
IU8K,  unter  welchen  die  Bauf&hrung  an  Unter- 
nehmer vergeben  wird,   ermöglicht. 

Inabesondere    hat  das  k.    k.  Handels-Mini- 
»terioin  mittelst  Note  vom  25.  November  v.  J. 
Z.M)937  anher  er5£fhet,  dass,  insofeme  es  sich 
un  Staatseisenbahnbauten  handelt,  die  von  der 
k.  k.  Generaldirection   der   österr.  Staatseisen- 
hahnbanten    f&r     die    Bauunternehmer    vorge- 
Khriebenen  „Allgemeinen  Bedingnisse"  im  §  13 
^  4  cUe  geeignete  Handhabe  bieten,  um  die- 
selben bei  drohender  oder  wirklich  eingetretener 
^^c&hi  einer  epidemischen  Krankheit  unter  den 
^•hwttbcitem   zu    den     erforderlichen   Herstel- 
len zur  Krankenpflege,    also    auch  zur  Bei- 
itelinng  von  Isolirunterkünften   zu  veranlassen. 


Diese  Bestimmung  der  gedachten  allge- 
meinen Bedingnisse  lautet: 

„Die  Vorsorge  für  die  Pflege  und  Heilung 
erkrankter  oder  verwundeter  und  das  Begrftbniss 
verstorbener  Arbeiter  liegt  dem  Unternehmer 
auf  seine  Kosten  ob.  Der  Bauunternehmer  hat 
im  Bedarfsfalle  schon  bei  Beginn  der  Arbeiten 
für  die  Errichtung  von  E^rankenhäusern,  für 
die  Anstellung  von  Aerzten  und  Kranken- 
wärtern Sorge  zu  tragen". 

Unter  der  Bezeichnung  Krankheiten  sind 
Krankheiten  jeder  Art,  sonach  auch  die  Infec- 
tionskrankheiten  inbegrifien. 

Bezüglich  der  Privatbahnbauten  hat  das* 
k.  k.  Handelsministerium  seine  Bereitwilligkeit 
ausgesprochen,  darauf  Bedacht  zu  nehmen,  dass 
anlässlich  der  Festsetzung  der  Concessions- 
bedingungen  in  sanitärer  Beziehung  gleiche  Lei- 
stungen der  Unternehmer  sichergestellt  werden, 
wie  sie  von  der  k.  k.  Generaldirection  der 
österr.  Staatsbahnen  den  Unternehmern  von 
Staatseisenbahnbauten  zur  Pflicht  gemacht  sind. 

Abgesehen  von  der  Vorsorge  für  die  iso- 
lirte  Unterbringung  infectionsverdächtig  Er- 
krankter haben  die  politischen  Behörden  wegen 
rechtzeitiger  Sicherstellung  der  übrigen  erfor- 
derlichen sanitätspolizeilichen  Vorkehrungen 
Sorge  zu  tragen. 

Sonach  ist  insbesondere  auf  die  sanitäts- 
gemässe  Versorgung  der  Arbeiter  mit  Nahrungs- 
mitteln und  gutem  Trinkwasser,  auf  die  sani- 
tätsgemässe  Einrichtung  der  Wohn-  sowie  ge- 
meinsamen Schlafräume,  der  Cantinen  und  Her- 
bergen, auf  die  entsprechende  Anlage  von 
Aborten  mit  Senkgruben,  auf  die  zeitgemässe 
und  unschädliche  Reinigung  derselben ,  auf 
Einrichtungen  zur  unschädlichen  Beseitigung 
aller  Abfälle  und  Abwässer,  auf  die  Erreich- 
barkeit ärztlicher  Hilfe,  und  auf  die  strenge 
Beobachtung  der  pflichtgemässen  Anzeige  aller 
sanitär  wichtigen  Vorkommnisse,  insbesondere 
des  ersten  Auftretens  infectionsverdächtiger  Er- 
krankungen, sowie  auf  die  Erzielung  eines 
guten  Impfzustandes  der  Arbeiter  sorgfältigst 
Bedacht  zu  nehmen. 

Die  politischen  Behörden  erster  Instanz 
sind  femer  anzuweisen,  in  Fällen,  in  welchen 
nothwendige  sanitäre  Massnahmen  durch  die 
Ingerenz  der  politischen  Behörden  nicht  unmit- 
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telbar   enielt   werden   können,  die  Anzeige  an 

die   k.    k zn   riehten,   welche 

hierüber  sofort  anher  behaus  Inanspruchnahme 
der  vom  k.  k.  Handelsminbterium  bereitwillig 
zügeaagten  Yermittlang  zu  berichten  haben  wird. 
Nach  denselben  Grandsätzen  wird  aach  bei 
anderen  öffentlichen  Baaontemehmangen  von 
grösserer  Bedeatang,  z.  B.  bei  Begolirung  yon 
Wasserläafen,  Strassenbaaten  a.  dgl.,  Torza- 
gehen  sein. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
Innern  rom  10.  Hai  1894,  Z.  9837, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

IbetrelTend  die  Veberwa«liaiiv  des  Terkefeires 
mit    ArsDeiinttt«lii  In  Mat«rlalwa»reiiliaiid- 

lUBireift. 

In  der  Nammer  18,  Jahrgang  1894  des 
„österreiehischen  Sanitfttswesen"  gelangte  der 
Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in  Böhmen  vom 
12.  April  1894  ZI.  144327  ex.  1893,  betreffend 
die  Ueberwachong  des  Verkehrs  mit  Arznei- 
mitteln in  Materialwaarenhandlongen  zar  Ver- 
öfientlichang. 

Da  ünzakömmlichkeiten  bezflglich  des  Ter- 
kaafes  von  Arzneimitteln  and  Giften,  auf  deren 
Abetellang  der  bezogene  Erlass  in  zatreffender 
Weise  zielt,  aach  in  anderen  Yerwaltangs- 
gebieten   vorkommen   dürften,   wird   die   k.  k. 

aufgefordert,    im    dortigen     Ver- 

waltongsgebiete  in  analoger  Weise  das  Geeig- 
nete zur  Abstellang  der  bezeichneten  Missstftnde 
zu  veranlassen  and  über  die  Ergebnisse  dieser 
Amtshandlungen  sammarisch  za  berichten. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriams  des 
Innern  rom  Vi.  Mai  1894,  Z.  11460, 
an  die  k.  k.  Stattlialterei  inLemberg  *) 

{betreffend  die  atempellbehAndliuiv  arsilielier 
Recepte  In  Apotbeker-Reelinaniren. 

In    Erledigung  und  unter  Rückschluss  der 
Beilagen   des  Berichtes   vom  3.  Februar  1894, 

*)  Den  übrigen  polit.  Landesbehörden  zar 
Kenntnissnahme  und  analogen  VeranlasBung  mit- 
getheilt 


Z.  3581,  über  die  Stempelbehandlong    der  B«. 
eepte,  welche  die  Apotheker    den  Eingaben  ao 
die   k.    k.    politischen  Behörden    beha&  Liqui- 
dirung  der  Bechnungen   über  an  arme  Kranke 
auf  Kosten  der  Staats-   oder  lAndeeverwaltuBg 
gelieferte  Arzneien  beischliessen,  wird  der  k.  L 
Statthalterei  eröffnet,  dass  laut  Mittheilang  des 
k.  k.  Fin.-Ministeriams  vom  30.  April  1.  J.  Z.  11221, 
von  demselben  mit  dem  unter  gleichem  Datum 
an   alle   k.    k.    Finanz-Landeebehörden    ergao- 
genen   und   im  Yerordnungsblatte    des   Finane- 
BÜnisteriums  erscheinenden  Erlasse  entschieden 
wurde,  dass  die  den  Eingaben  besiehungsweiM 
Rechnungen  der  Apotheker  lediglich  jsum  Zwecke 
der  amtlichen  Prüfung  vom  sanitätsbehördliehen 
und     rechnungsmässigen    Standpunkte    weiten 
zugelegten  Becepte  gegen  Beobachtung  der  Be- 
stimmung des  Punktes  5  **)  der  VorerinneniogeD 
zum  Tarife  des  Gesetzes  vom  9.  Februar  1850 
B.   G.  Bl.  Nr.   50  nach  T.  P.    102   lit  a  aod 
b  **♦)   beziehungsweise  T.  P.  21  c,  f)   dieses 
G^esetzes  gebührenfirei  zu  behandeln  sind. 

Hieven  sind  die  k.  k.  politischen  Unte^ 
behörden  behufs  Verständigung  der  Apotheker 
in  die  Kenntniss  zu   setzen. 


♦♦)  P.  6  lautet: 

Wenn  nach  den  Beetimmungen  dieeee  Tari£i 
eine  Bechtsarkunde  oder  ein  Zeugnias  oder  eine 
ämtliche  Auefertigang  zu  einem  bestimmten  Zwecke 
gebührenfrei  ausgefertigt  werden  kann,  so  ist  aa 
der  Stelle,  an  welcher  das  8tempelzeichen  Ange- 
bracht BU  sein  pflegt,  der  Zweck  der  Urkonde 
und  die  Person,  welcher  sie  zu  diesem  Zwecke  so 
dienen  hat,  anzugeben. 

***)  Tarifpost  102. 
Urkunden,    befreite: 

a.  Welche  den  öffentlichen  oder  Qemeinde- 
cassen  und  Aemtem  und  den  unter  dfr 
Leitung  der  Staatsbehörden  stehenden  An- 
stalten blos  zum  Behufe  der  ihnen  Yor- 
geschriebenen  Manipulation  nebst  den  eigent- 
lichen Beweisnrknnden  fibergeben  werden 
müssen,  (unbedingt  gebQhrenfrei); 

b.  und  überhaupt  deren  Ausstellang  die  öffent- 
lichen Behörden  und  Aemter  ansschiieMend 
zu  ftmtliehen  Zwecken  fordern  und  zu  deren 
Ausstellung  die  Partei  nach  dem  bürger- 
lichen Rechte  nicht  verpflichtet  wftre  (bedingt 
gebürenfrei),  so  lange  daron  kein  anderer 
als  der  hier  bemerkte  ämtliche  Oefarsnch 
gemacht  wird. 

t)  Tarifpost  21. 
Beilagen,  befreite. 

c.  Die  für  einen  bestimmten  Gebranch  befrei- 
ten Urknnden  nnd  Schriften,  wenn  dieselben 
für  diesen  Gebrauch  als  Beilagen  rerwendet 
werden. 
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Vermischte  Nachrichten. 

Begierangsvertreter  bei  den  Tyrocinalprüfimgen  der  Apothekerlehrlinge. 

üixier  politMchen  Landesbehörde  wardd  über  deren  Ansueben  nm  Weisiingen  fiber  die  Inter- 
teotion  Yon  Amtsirzten  bei  den  gemäie  MinlBterial-ErlasB  vom  30.  November  1893,  Z.  26.312  *), 
itattfindenden  Tyroeinalprüfnng-en  jener  Apotbekerlefarling^e>,  welchen  wegen  ein- 
tretender Militärpflicht  die  frühere  Ablegnng  dieser  Prüfung  bewilligt  wird,  eröffnet, 
dasB  za  diesen  Prüfungen  in  der  Landeshauptstadt  der  Landes-Sanitätsreferent,  bezw.  ein  Stell- 
Tsitreter  desselben,  in  den  anderen  Städten,  in  denen  ein  Apotbekergremium  seinen  Sitz  bat,  die  be- 
treffenden Idf.  Bezirksärzte  zu  entsenden  sind  und  dass  diese  Regiernngsvertreter  mit  Rücksicht 
dsranf,  dass  sie  nicht  Mitglieder  der  Prüfungscommission  sind,  sondern  lediglich  als  staatliche  Auf- 
fiehtsorgane  den  ordnungsmäsaigen  Prüfungsvorgang  zu  überwachen  haben,  für  diese  Dienstesobliegen- 
lieit  eine  Vergütung  aus  den  eingehenden  Prüfungstaxen  nicht  anzusprechen  haben. 
(Erltts  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  11.  März  1894,  Z.  4931.) 


Amtlicher  Verkehr  mit  den  kgl.  ungarischen  Behörden. 

Anlässlich  einer  mit  der  kgl.  ungarischen  Regierung  gepflogenen  Verhandlung  wegen  Beanstandung 
Ton  Mehl,  welches  aus  einer  ungarischen  Kunstmühle  stammte,  wurde  mit  Rücksicht  darauf,  dass  die 
betreffende  Osterreichische  politische  Behörde  I.  Instanz  mit  der  ungarischen  Behörde  IJnstanz  sich  direct 
in  Yerbindnng  gesetzt  hatte,  Über  Wunsch  des  kgl.  ungarischen  Handelsministeriums,  die  diesseitige 
Behörde  angewiesen,  in  Angelegenheiten  ähnlicher  Natur  mit  den  kgl.  ungarischen  Behörden 
nicht  direct  in  Berührung  zu  treten,  sondern  stets  die  Vermittlung  des  k.  k.  Ministeriums 
des  Innern  in  Anspruch  zu  nehmen,  damit  Missverständnisse  yermieden  werden.  (Erlass  des 
k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  27.  April  1894,  Z.  10.171.) 


der  Bahnärzte. 

Die  k.  k.  Generalinspection  der  österreichischen  Eisenbahnen  war  aus  den  ihr  vorgelegten 
Rechnungsabschlüssen  der  Krankencassen  mehrerer  PriTateisenbahnen  zur  Kenntniss  gekonunen,  dass 
die  KraiJLencassen  die  Kosten  des  bahnärztlichen  Dienstes  derzeit  zur  Gänze  aus  Eigenem  bestreiten, 
nnd  hatte  hieraus  Anlass  genommen,  mit  dem  Erlasse  Tom  19.  Jänner  d.  J.,  Z.  880  (Verordnungsblatt 
fBr  Eäaenb.  und  Schiff  f.  Nr.  14),  die  betreffenden  Verwaltungen  aufzufordern,  mit  Rücksicht  darauf, 
dass  die  Bahnärzte  eine  erhebliche  Reihe  von  Dienstleistungen  zu  besorgen  haben,  welche  mit  der 
Knnkencasse  in  keinerlei  Zusammenhang  stehen  und  rein  bi^gesellschaftliche  Agenden  betreffen,  so 
n.  Ä.  die  ärztliche  Untersuchung  des  neu  aufzunehmenden  Personals,  die  periodische  Untersuchung 
des  Personals  auf  Farbenblindheit  und  Schwerhörigkeit,  sowie  periodische  Revisionen  der  Rettungsh ästen, 
Ijuchnluog  des  Personals  zur  ersten  Hilfeleistung  bei  Unfällen,  Hilfeleistung  bei  letzteren,  Ueber- 
wiefaung  der  Deainfection  und  der  DurchfQhrung  der  sonstigen  behördlich  vorgeschriebenen  Vorsichts- 
Buiregeln  in  den  Stationen,  bezw.  hinsichtlich  der  Fahrbetriebsmittel  bei  Ausbruch  von  Epidemien 
etc.  etc.,  von  den  Jahrespauschalien  der  bestellten  Bahnärzte  einen  den  vorbezeichneten  Agenden  ent- 
iprechenden  Antheil  zu  übernehmen. 

Wenn  sohln  die  Verwaltung  fQr  die  Besorgung  der  vorstehend  nur  auszugsweise  angegebenen 
ahlreichen  geaellschattlichen  Agenden  die  Dienste  der  von  ihrer  Erankencasse  bezahlten  Aerzte  in 
Ansprach  nimmt,  so  sei  es  vollkommen  begründet,  hiefÜr  eine  entsprechende  Entschädigping  dadurcJi 
ni  leisten,  daaa  ein  Theil  des  ärztlichen  Honorars  auf  gesellschaftliche  Rechnung  übernommen  werde, 
^  dies  bei  der  Mehrzahl  jener  Krankencassen  der  österreichischen  Privateisenbahnen,  deren  Aerzte 
Bit  Jahrespauschalien  bestellt  sind,  wie  auch  bei  den  k.  k.  Staatsbahnen  der  Fall  ist. 

Eine  weitere  Trag^ng  der  Oesammtkosten  des  ärztlichen  Dienstes  durch  die  Krankencasse 
beceiehnete  die  Generalinspection  als  unzulässig  und  bemerkte,  dass,  im  Falle  die  Gesellschaft  wider 
&warten  in  der  Frage  einen  ablehnenden  Standpunkt  einnehmen  würde,  der  Ausschuss  der  Kranken- 
c^  angewiesen  werden  müsste,  mit  den  bestellten  Aerzten  neue  Verträge  abzuschliessen,  in  welchen 
^  einzelnen  Pauschalbeträge  nur  für  die  ärztlichen  Leistungen  rücksichtlich  der  Krankencasse- 
■utgrlieder  zu  bemessen  und  die  bisherige  Besorgung  der  bahngesellschaftlichen  Agenden 
BttdrüeUich  ausznschliessen  wären. 

Wie  das  »Verordnungsblatt  des  k.  k.  Handelsministeriums  für  Eisenbahnen  und  Schiff  fahrt« 
(Kr.  41,  Jahrg.  1894)  meldet,  haben  in  Folge  des  erwähnten  Erlasses  nunmehr  auch  jene  Bahn- 
varwaltnngen,    welche  bisher  zu  den  Kosten  des  bahnärztlichen  Dienstes  keine  Beiträge  leisteten,   sich 

*)  S.  Jshrgang  1893  d.  BU,  Seite  588. 
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bereit  erklärt,    entsprechende  Antheile  von  diesen  Honoraren  zu  übernehmen,  bezw.    in  Hinkunft  jede 
Inanspruchnahme  der  Bahnärzte  für  bahngesellschaftliche  Zwecke  aus  Eigenem  zu  honoriren. 

Das  genannte  Verordnungsblatt  oonstatirt,  dafs  der  günstige  finanzielle  Stand  der  Mehrzahl  der 
Eiaenbahnkrankencassen  dem  von  den  betreffenden  Verwaltungen  dieser  Institution  entgegeDg-ebraefaten 
njrdemden  Interesse  zuzuschreiben  ist  und  dass  alle  Bahnverwaltungen  sowohl  für  die  Org'aniaation 
wie  für  die  gedeihliche  Entwicklung  ihrer  Krankencassen  Opfer  bringen,  welche  weit  über  den  Bahmea 
der  ihnen  nach  dem  Gesetze,  als  Arbeitgeber,  obliegenden  Verpflichtung  hinausgehen. 


Naturforscher-Versammlnng  in  Wien. 

Für  die  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte,  welche  in  den  letzten  Septembertagea 
dieses  Jahres  zu  Wien  abgehalten  werden  wird,  gibt  sich  schon  jetzt  rege  Theilnabme  kund.  Die  all- 
gemeinen Versammlungen  werden,  um  allen  Theilnehmem  den  Zutritt  zu  ermöglichen,  im  groeasn 
Musikvereinssaale  stattfinden.  Dieser  8aal  wird  auch  den  Schauplatz  der  Eröffnungssitzung  bilden, 
welche  wohl  mit  besonderen  Feierlichkeiten  verbunden  sein  dürfte.  Es  sind  im  Ganzen  drei  allgemeine 
Versammlungen  geplant  und  für  jede  derselben  sind  zwei  Vorträge  in  Aussicht  genommen.  Auaserdem 
werden  fachwissenschaftliche  Vorträge  in  jeder  der  40  Sectionen  gehalten  werden.  Viele  derselben  sind 
bereits  angemeldet.  Für  diese  Vorträge,  femer  für  die  Sectionssitzungen  hat  der  Bector  der  Universitäl 
mit  Genehmigung  des  Unterrichtsministers  das  Universitäts-Gebäude  den  Naturforschem  zur  Verfügung 
gestellt  und  die  fremden  Gäste  werden  hierdurch  Gelegenheit  haben,  den  herrlichen  Bau  FerstePs,  wie 
sich  dessen  wenige  Hochschulen  rühmen  können,  in  seiner  ganzen  prächtigen  und  zweckmässiges 
Anlage  kennen  zu  lernen.  Im  Universitäts-Gebäude  werden  auch  die  naturwissenschaftliche  und 
medicinische  Ausstellung  untergebracht  werden,  die  weiten  Raum  einnehmen  dürften,  da  die  An- 
meldungen interessanter  Objecte  sich  von  Tag  zu  Tag  mehren.  Auch  eine  besondere  Ausstellung  von 
Lehrmitteln  für  Mittelschulen  ist  in  das  Programm  aufgenommen  worden  und  nach  den  bereits  vor- 
handenen Zusicherangen  wird  dieselbe  nicht  blos  aus  Oesterreich,  sondern  auch  aus  dem  Deutschen 
Reiche  beschickt  werden.  Für  die  Erholung  und  das  Vergnügen  der  Theiinehmer  wird  durch  Ausflüge 
auf  den  Kahlenberg,  nach  Greifenstein  und  durch  eine  Gesammttour  auf  den  Semmering  gesorgft  werden. 
Eine  Festtafel  wird  wohl  auch  im  Programme  nicht  fehlen.  Es  sei  besonders  bemerkt,  dassr  die  Theil- 
nahme  an  der  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  nicht  blos  den  Mitgliedern  der  Gesell- 
schaft der  Naturforscher  und  Aerzte,  sondern  Überhaupt  jedem  Arzte,  ja  jedem  Freunde  und  auch  jeder 
Freundin  der  Naturwissenschaft  frei  steht. 


Personalnachrichten. 


Böhmen.  Anstellungen  als  Districtsärzte:  Dr. 
Adolf  Roh n  in  Wiesenthal,  Dr.  Wenzel  §ma- 
kal  in  Gross-Öakowitz. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Adolf  Saxel 
von  Hühnerwasser  nach  Eopitz,  Dr.  Joseph 
Zeman  von  Budin  nach  Randnitz,  Dr.  Gustav 
von  Huttern  von  Wernsdorf  nach  Grottau, 
Dr.  Rasch  von  Reichenberg  nach  Wien,  Dr. 
Brandeis  von  Wiesenthal  nach  Wien. 

Niederlassungen:  Dr.  Hugo  Küchler 
in  Bruch,  Dr.  Franz  Zahradnicek  in  Budin 
a./E.,  Dr.  Elemer  von  Ferne t  in  Marienbad, 
Dr.  Gustav  Brandeis  und  Dr.  Josef  Zat- 
loakal  in  Karlsbad  Dr.  Kupferschmidt 
in  Gablonz. 

Mag.  pharm.  A.  Lederer  hat  die  Apo- 
theke des  Moravec  in  zÜkow,  mag.  pharm. 
Johann  Schwejda  die  Apotheke  in  der 
Mariengasse  in  Prag  käuflich  erworben. 

Bukowina.  Anstellungen:  Als  jStadtärzte  Dr. 
Ludwig  Luttinger  und  Wundarzt  Hermann 
Becker  in  Czernowitz,  Dr.  Ignaz  Geiger 
als  Werksarzt  in  Russ.  Moldawitza. 


Uebersiedlungen:  Dr.  Arnold  Flin- 
ker  von  Russ.  Moldawitza   nach    Czernowitz. 

Niederlassung:  Dr.  Don.  Wallach  in 
Storozynetz. 
Dalmatien.  Uebersiedlung:  Dr.  Cannelo  Scri- 

vanich  von  Lesina  nach  Sagrado. 
Galizien.   Anstellung:    Dr.    Eugen    Ozarkie- 
wicz  als  Districtsarzt  in  Rozniatow. 

Mag.  pharm.  S.  ThUrhaus  hat  die  Apo- 
theke in  Bursztjn  käuflich  erworben. 
Niederösterreich.  Anstellungen:   Als 
Gemeindearzt:    Dr.    Stanislaus   Tschada    in 
Ebenfurth. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Moria  Bittner 
von  Breitenstein  nach  Reichenau,  Dr.  Jgnaz 
Rosenblatt  von  Stockeran  nach  Wien. 

Niederlassungen;  Dr.  Mazim.  Wim- 
mer in  Wolkersdorf,  Dr.  Hermann  Löwy 
in  Pillichsdorf,  Dr.  Jacob  Messing  er  in 
Bisamberg. 

Mag.  pharm.  Josef  Grim  m  hat  die  Apo- 
theke in  Gross-Enzersdorf  käuflich  übernommen. 


Hlesn  eine  Beparat-BeiUir«. 


Verantwortlicher  Redüctaur:  Lvdwl|  Werser.  Verl«g  ▼•n  Alf^il  Hdidsr  in  Wien.  Druck  Ton  Frledrioli  Jasper  in  Wien. 


I>a8  asterreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  21,  24/  Mai  1894. 

VeriagTon  Alfred  HSIder,  k.  und  k.  Hof-  und  UniTeniats-BachhXndler  in  Wien,  I.,  BothenthannstraM«  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  23.  Mai  1894,  Mittags. 


In  Galizien  sind  in  der  Woche  vom  16.— 22.  Mai  an  Cholera  erkrankt : 


.  Besirk 

Gemeinde 

(«"£})     Vor-  nnd  Znn«m.        ^ 

Mter(J1ire)       Beschäftigung 

gestorben 

(am  Mai) 

ZGZOW  Borszczow; 

15. 

Jurkiewiez  Cajetan 

58 

Landmann 

16. 

» 

Jurkiewiez  Josef 

13 

Tiandmannssohn 

17. 

> 

Cebryj  Stefan 

31 

Bauer 

— 

» 

Wasylciow  Magdalena 

30 

Landmannsfrau 

— 

18. 

Müller  Taube 

4 

Maurerslochter 

16. 

> 

Wasylciow  Nikolaus 

8 

Bauemsohn 

17. 

Krzyszewski  Michael 

36 

Bauer 

19. 

» 

Korbel  Franz 

12 

Landmannssohn 

18. 

*                         • 

18. 

Lewicki  Andreas 

33 

Bettler 

18. 

>                         » 

19. 

Czerop  Anna 

27 

Dienstmagd 

— 

> 

» 

Brana  Josef 

11 

Taglöhnerssohn 

— 

» 

» 

Maximowicz  Marie 

36 

Taglöhnerin 

21. 

» 

20. 

Walczuk  Michael 

21 

Landmannssohn 

— 

» 

> 

Cebryj  Maximilian 

40 

Bauer 

— 

» 

» 

Budzik  Michael 

24 

Taglöhner 

-  - 

• 

Bardiakowce 

15. 

Basiuk  Jacob 

15 

Landmannssohn 

— 

^ 

» 

16. 

Kotyk  Michael 

2 

» 

2L 

» 

19. 

Wojtow  Andreas 

49 

Bauer 

— 

_ 

» 

21. 

Krukowski  Barthol. 

48 

» 

— 

Skala 

16. 

Prokopowicz  Marie 

49 

Betllersfrau 

— 

> 

19. 

Atamaniuk  Stefan 

60 

Taglöhner 

21. 

9 

20. 

Rybak  Nikolaus 

16 

Landmannssohn 

— 

9 

21. 

Podruczny  Nikolaus 

2 

Taglöhnerssohn 

Die  Gesammtzahl  der  im  politischen  Bezirke  Borszczow  seit  7.  April  d.  J. 
vorgekommenen  Cholerafälle  beträgt: 

in  der  Gemeinde                                       Erkrankt  Gestorben 

Borszczow 15  7 

Burdiakowce 20  8 

Skala 19  10 

Wierzbowka 2  1 


Zusammen bö 
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Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Fublicationen 

des 

k.  k.  Obersten  (ianlt&tsratlies. 

Bedigirt  Ton 

Da.  J.  DAIMEB  and  Db.  A.  NETOLITZET 

Miniaceria.l««cret&r  Itxi  A^nisterium  öe«  Innern  Scliriftftkl&rer  de«  Obersten  SanicAtaratheA 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universltäts-Buchhändler  in  Wien 

I.  KotlientKurxnetrasae  16. 


Eraehelnf  Jeden  Donnerste«. 

Prinamerationspreifl  bei  directer  Postziuendang  ganzjährig  fl.  6. — . 


VL  j9higtLng.  Wien,  31.  Mal  1804.  Hr.  22. 


labait.  Frequenz  der  medieiniachen  Facnltäten  im  Wintersemester  1893/94.  —  Sanitätsgesetze 
und  YerordniiDgen :  Gesetz,  wirksam  für  das  Herzog^thum  Salzburg,  betr.  das  OefTentlichkeitsrecht  von 
Seachenspitilem ;  Erlass  des  Handelsroinisters,  betr.  Vorschriften  beim  Auftreten  der  Cholera  unter  dem 
reiienden  Pablicum;  Verordnung  der  Bukowinaer  Landesregierung,  betr.  die  Durchführung  der  Impfungen ; 
Eriau  der  Statthalterei  für  Oberösterreich,  betr.  die  Einbringung  der  Aerztekammerbeiträge;  Circular- 
alus  der  Statthalterei  in  Tirol  und  Vorarlberg,  betr.  Anzeigen  über  Veränderungen  im  Sanitätspersonale. 
—  Kittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslände:  Frankreich.  Anzeigepflicht; 
SmsUnd.  Massnahmen  gegen  Einschleppung  von  Infectionskrankheiten.  —  Personalnachrichten. 

Frequenz  der  medicin Ischen  Facultäten  im  Wintersemester  1893/94.^) 

Das  am  15.  Mai  d.  J.  ausgegebene  X.  Stuck  des  »Verordnungsblattes  für  den  Dienst- 
bereich des  Ministeriums  für  Cultus  und  Unterricht«  veröffentlicht  eine  übersichtliche  Zu- 
i^ammenstellung  über  die  Zahl  der  an  den  österreichischen  Universitäten  im  Winter- 
semester 1893/94  inscribirten  Hörer,  welcher  die  nachfolgenden  Daten  entnommen  sind. 

Es  waren  eingeschrieben  Hörer: 

an  allen  Facultäten  an  den  medicinischen  Facultäten 


an  der  Unirersität       ordentl.        ausserordentl.      zusammen  ordentl.     ausserordentl.     zusammen 

Wien 3913  080  4593  1899  215  2114 

Innsbruck  ....  736  89  825  270  18  288 

Graz 1193  148  1341  510  32  542 

Prag,  deutsche  Univ.  1177  139  1316  596  15  611 

»    böhmische    >  2377  239  2616  1001  18  1019 

Lemberg»*)   .  .  .  1009  119  1128  —  —  ^ 

Krakau 1125  102  1227  415  41  456 

Czemowitz**)   .  .  255 61 316 — — — _ 

Summe      .    .    11785  1577  13362  4691  339  5030 

An  den  Universitäten  Wien,  Innsbruck,  Prag  (deutsche  Universität)  und  Krakau  ist 
im  Wintersemester  1893/94  gegen  das  vorausgegangene  Wintersemester  die  Gesammtzahl 
der  Hörer  gesunken,  an  der  böhmischen  Universität  in  Prag,  sowie  in  Lemberg  und  Gzerno- 
witz  aber  gestiegen« 

Die  Hörerzahl  war  an  sämmtlichen  medicinischen  Facultäten  eine  kleinere  als  im 
vorausgegangenen  Wintersemester.  Die  Abnahme  betrug  in  Wien  191,  an  der  deutschen 
Universität  in  Prag  65,  in  Krakau  61,  in  Graz  42,  in  Innsbruck  35,  an  der  böhmischen 
Universität  in  Prag  27,  zusammen  421,  d.  h.  nahezu  87o- 


*)  Vgl.  Jahrgang  1893  d.  Bl.,  Seite  169. 
^*)  Die  Universität  hat  keine  medicinische  Facultät. 
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Die  meisten  der  einzelnen  medicinischen  Facultäten  sind  an  dieser  Abnahme  der 
Frequenzziffer  ziemlich  gleichmässig  betheiligt.  Am  geringsten  ist  dieselbe  an  der  böhmischen 
FaeuUät  in  Prag  (2'6Vo))  ^^  bedeutendsten  in  Krakau  (11*8  Vo)«  ^^^  berechnet  sich  in 
Innsbruck  auf  10*8,  an  der  deutschen  Universität  in  Prag  auf  9*6,  in  Wien  auf  8'3,  in 
Graz  auf  7-2 V^. 


An  der  medicinischen  Facultät  waren  inscribirt : 


von  100  Uniyersit&tflhISrern 


an  der  Universität 

Wien 

Innsbruck      

Graz      

Prag  (deutsche  Universität) 

>     (böhmische       »  ) 

Krakau 

an  den  Universitäten  mit  medicinischen  Facultäten 
an  allen  Universitäten      


ordentlicheu     ausserordentlichen       Oberhaupt 


48-5 
36-7 
42-8 
50-6 
42-1 
H6-9 


44-6 
39-8 


31-6 
20-2 
21-6 
10-8 
7-5 
40-2 


24-3 
21-5 


460 
34-9 
40-4 
46-4 
389 
37-2 


42-2 
37-7 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Gesetz  vom  3.  April  1894, 

L.  G.  n.  V.  BI.  Nr.  13. 
wirksam  für  das  H«r>ogthnm  Salsborg, 

betreflTend  das  OelTentUebkeltareelM  der  von 
den  Oenaclnden  den  I<amdes  Salabnrs  flir  dl« 
D»a«r  voa  Epidemieen  errictatetcB  tleaetacn- 

HpltlUer. 

Ueber  Antrag  des  Landtages  Meines  Her- 
zogthumes  Salzburg,  finde  ich  anzuordnen,  wie 
folgt: 

§  i- 
Die  von  den  Gremeiuden  des  Landes  Salz- 
burg errichteten  Epidemiespitäler  (Nothspitäler 
u.  dgl.),  sowie  die  während  des  Herrschens  der 
Epidemie  ausschliesslich  zur  Unterbringung  der 
Seuchenkranken  bestimmten  Gemeindeanstalten, 
oder  eigens  hiefür  entsprechend  eingerichteten, 
iaolirten  Spitalstheile  geniessen  für  die  Dauer 
der  Epidemie  bezüglich  der  mit  ansteckenden 
Krankheiten  behafteten,  in  denselben  verpflegten 
Kranken  das  Oeffentlichkeitsrecht  im  Sinne  des 
SanitfttsgeseUes  vom  30.  April  1870,  R.  G.  BL 
Nr.  08. 

Die  Festsetzung  der  Verpflegsgebühren  per 
Kopf  und  Tag  und  der  allfälligen  Beerdigungs- 
kosten,   bei    welcher  nebst  den  Kosten  für  die 


in  den  genannten  Spitälern  während  der  Krank- 
heit verpflegten  Kranken  auch  eine  entsprechende 
Verzmsung  des  von  der  Gemeinde  für  die  Her- 
stellung, Einrichtung  und  Erhaltung  des  Spitales 
bestrittenen  Aufwandes  Rücksicht  genommen 
wird,  erfolgt  spätestens  nach  dem  ämtlich  con- 
statirten  Erlöschen  der  Epidemie  von  der  poli- 
tischen Landesbehörde  im  Einvernehmen  mit  dem 
Landesausschusse. 

§  3. 
Die  Uebemahme  der  Verpflegskostcn  auf  den 
Landesfond  für  die  in  ein  solches  mit  dem 
Oeffentlichkei tsrechte  versehenes  Epidemiespital 
aufgenommenen  Kranken,  welche  zu  der  Ge- 
meinde zuständig  sind,  in  welcher  das  Spital 
liegt,  findet  nicht  statt,  und  treffen  die  Ver- 
pflegskosten  lediglich  die  betreflende  Heimats- 
gemeinde im  Sinne  des  Armengesetzes. 

§  i- 

Das  Oeflentlichkeitsrecht  für  jedes  derartige 
Spital  beginnt  mit  dem  Zeitpunkte  der  Cousta- 
tirung  des  ersten  epidemischen  Krankheitsfalles 
in  der  bezüglichen  Gemeinde,  und  endet  mit 
dem  Tage  der  ämtlichen  Erklärung,  dass  die 
Seuche  erloschen  ist. 
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§5. 

Mit  dem  Vollzüge  dieses  Gesetzes  wird  Mein 
Hinisterivin  des  Innern  beauftragt. 

Wien,  am  3.  April  1894. 

Franz    Joseph  m.  p. 

Baequehem  m.  p. 


« 


Erla88  des  k.  k.  Handelsministers  Yom 
13.  Mal  1894,  Z.  25.943, 

an    alle    Eisenbahnverwaltangen, 

ketreATend  die   Beaetotanv  d^r  elnaclillMrlireii 

T«i«elirlfften    im  Falle    des    Auftretens    der 

€li«ler»«der  eilolersAliBlleiier  Erseheinanseii 

■Bter  dens  reisenden  Pnbllenm« 

Da  die  Cholera  im  äassersten  Osten  Galiziens, 
wenn    auch    in    loeal    ganz  besebrftnkter  Ans- 
dehnnng    und   bisher  sporadischer  Verbreitung, 
abermals  Boden  gefasst  hat,    auch  in  Bussland 
m  den  Gouvernements  Kowno,  Plock,  Podolien, 
Badom  und  Tsehemigow  herrscht,  in  der  Türkei 
nidit  erlosehen,    in  Portugal    und    in  den  De- 
putemeots  Finistere  und  Morbihan    in   Frank- 
reich ausgebrochen  ist,  so  wird^  einem  Ersuchen 
öes  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  entsprechend, 
die  k.  k.  Generaldirection  (geehrte  Verwaltung) 
eingeladen,     ihren  Organen    die  Bestimmungen 
dei  h.  a.  Erlassee    vom    19.  September   v.  J., 
Z.  48.967  (V.Bl.  fÜrEisenb.  und  Schifff.,  1893, 
Nr.  112,  S.  1769)*,  betreffend  Grundsätze  für 
die    Einrichtung     des     Eisenbahnverkehrs     in 
Cholerazeiten,  mit  der  Verpflichtung,  dem  Auf- 
treten von  Cholera    und    choleraähnlichen    £r- 
aeheinmigen  unter  dem  reisenden  Publicum  die 
iOigfUtigste  Aufmerksamkeit    zu    widmen,     in 
Eiinnerang  zu  bringen  und  die  politischen  Be- 
hörden bei  der  eventuell  nothwendig  werdenden 
Durchführung   sanitfttspolizeilicher  Massnahmen 
iBit  dem    bisher    bewährten    Eifer     zu    unter- 
itJltieo. 

*)  Siehe  Jahrg.  180$.  d.  Bl.,  S.  430^ 


Verordnung;   der  Bakoirinaer  k.   k. 
Landesregierung  rdm  13.  April  1894, 

Z.  6134, 

an    alle    unterstehenden    politischen    Behörden, 
l»etrefl'end  die  Dnrchflllirnnir  ^er  Impfftaniren. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  (der 
Stadtmagistrat)  wird  beauftragt,  die  Anordnung 
zu  treffen,  dass  die  Sommerimpfung  in  allen 
Ortschaften  des  Bezirkes  vorgenommen  und 
längstens  bis  zum  30.  September  vollendet 
werde. 

Den  Gemeindeärzten  ist  auf  Grund  des 
§  6  der  Durchführungsverordnung  zum  Ge- 
meindesanitätsgesetze, verlautbart  mit  dem  Er- 
lasse der  Landesregierung  vom  18.  December 
1890,  Z.  17.190,  Landesgesetzblatt  Jahrg.  1890, 
Stück  XXr,  Nr.  24,*)  die  Vornahme  der  Im- 
pfung in  sämmtlichen  Gemeinden  und  Guts- 
gebieten   ihres  Sanitätssprengeis  zu  übertragen. 

In  den  Gemeinden  und  Gutsgebieten  der- 
jenigen Sanitätssprengel,  für  welche  bis  nun 
kein  Gemeindearzt  bestellt  ist,  hat  die  Bezirks- 
hauptmannschaft mit  der  DurchfÜhning  der 
Sommerimpfung  den  k.  k.  Bezirksarzt  und 
eventuell  die  an  den  betreffenden  Sprengel  an- 
grenzenden Gemeindeärzte  oder  Privatärzte  zu 
betrauen. 

Der  Ausweis  über  die  territoriale  Ein- 
theilung  der  Impfsectionen,  sowie  der  Ausweis 
über  die  in  Aussicht  genommenen  Impförzte, 
ist  längstens  bis  20.  Mai  d.  J.  anher 
vorzulegen. 

Den  Gemeinden,  welchen  auf  Grund  des 
§  4,  lit.  d  des  Reichssanitätsgesetzes  vom  Jahre 
1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  die  Mitwirkung  bei 
den  öffentlichen  Impfungen  obliegt,  sind  die 
von  den  Pfarrämtern  und  Matrikenführungen 
abzuverlangenden  Ausweise  der  Impflinge  zur 
Ergänzung  und  Richtigstellung  der  durch  Ein- 
wanderung zugewachsenen  und  durch  Wegzug 
in  Abfall  gekommenen  Impflinge,  sowie  die 
Ausweise  der  im  Vorjahre  un geimpft  Ver- 
bliebenen zu  übermitteln. 

Die  richtiggestellten  Impfausweise  hat  der 
Gemeindevorsteher  dem  Impfarzte  bei  seiner 
Ankunft  in  der  Gemeinde  zu  übergeben.  Sobald 
der  Tag  der  Vornahme  der  öffentlichen  Impfung 


I 


*)  8.  Jahrg.  1891  d.  Bl.,  Seit«  12. 


22» 
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und  Nachschau  vom  Impfarzte  festgesetzt  und 
dem  Gemeindevorsteher  rechtzeitig  angezeigt 
wurde,  hat  der  Letztere  dies  in  umfangreicher, 
ortsühlicher  Weise  zu  verlautbaren  und  die 
Eltern,  beziehungsweise  die  Pflegeparteien  auf- 
zufordern, mit  den  Impflingen  am  festgesetzten 
Impftermine  zu  erscheinen. 

Der  Gemeindevorsteher  hat  fem  er  an  den 
oder  an  die  Ortspfarrer  unter  Berufung  auf  den 
§  13,  lit.  a  des  Hofkanzleidecretes  vom  0.  Juli 
1836,  Z.  13.192,  womit  die  Normalvorschrift 
über  die  Schutzpockenimpfung  kundgemacht 
wurde,  mit  dem  Ansuchen  sich  zu  wenden,  dass 
die  Verkündigung  der  Impftermine  von  der 
Kanzel  erfolge. 

Gleichzeitig  hat  der  Gemeindevorsteher  die 
Eltern  und  Pflegeparteien  auf  die  Vortheile  der 
Impfung  und  der  Revaccination  aufmerksam  zu 
machen  und  dieselben  anzueifem,  die  nicht- 
geimpften Kinder  zur  Impfung  und  die  vor 
länger  als  vor  10  Jahren  geimpften  Kinder  zur 
Wiederimpfung  vorzustellen. 

Dem  Gemeindevorsteher  obliegt  es  femer, 
dem  impfarzte  ein  zur  Vornahme  der  Impfung 
geeignetes  Locale  anzuweisen. 

Es  braucht  nicht  besonders  hervorgehoben 
zu  werden,  dass  dieses  Locale  rein,  luttig  und 
geräumig  sein  muss. 

Sowohl  bei  der  Hauptimpfung,  als  auch 
bei  der  Nachschau  hat  der  Gemeindevorsteher^ 
oder  wenn  derselbe  durch  wichtige  Angelegen- 
heiten verhindert  sein  sollte,  dessen  Stellvertreter 
anwesend  zu  sein  und  den  Impfarzt  im  Sinne 
des  obcidrten  Gesetzes  auf  das  Wirksamste  zu 
unterstützen. 

Gleichzeitig  hat  der  Gemeindevorsteher  auf 
Grund  des  §  13,  lit.  e,  des  obcitirten  Impf- 
normativs auch  den  Ortsseelsorger  zum  Er- 
scheinen am  Impftage  einzuladen,  um  hierdurch 
der  Bevölkerung  Zutrauen  zur  Impfung  einzu- 
flössen. 

Femer  hat  der  Gemeindevorsteher  dem 
Impfarzte  einen  Schreiber  beizustellen,  welcher 
die  vorgeschriebenen  Protokolle  zu  führen  und 
die  bei  der  Impfung  sich  ergebenden  Daten  in 
das  Impf  Journal  einzutragen  hat. 

Die  Schulleitungen  der  Volkschulen  sind  im 
Grunde  Erlasses  des  hohen  Ministeriums  für 
CultuB    und    Unterricht    vom    9.    Juni    1891, 


Z.  9013,*)  intimirt  mit  dem  Landesscbulratli»- 
erlasse  vom  20.  Juni  1891,  Z.  1214,  anfsiH 
fordern,  die  Ausweise  der  nichtgeimpften  uni 
der  vor  länger  als  vor  10  Jahren  geiznpfteii 
Schulkinder  zeitgerecht  der  k.  k.  BezirkshanpC- 
mannschaft  (dem  Stadtmagistrate)  zu  erstatten, 
und  den  Impfarzt  bei  Durchführung  der 
Impfung,  beziehungsweise  Wiederimpfung^ 
,  Schulkinder  wirksam  zu  unterstützen. 
j  Die  betreffenden  Schulkinder  sind 

lieh  der  öffentlichen  Impfungen  im  Sinne  des 
hohen  Ministerialerlasses  vom  12.  Juli  1891» 
Z.  8509,**)  intimirt  mit  dem  hierftmtlicben 
Normalerlasse  vom  26.  Juli  1891,  Z.  10.279, 
abgesondert  von  den  anderen  Impflingen  der 
Impfung  zuzuführen. 

Es  wird  sich  als  zweckmässig  empfehlen, 
die  Impfung^  beziehungsweise  die  Wiederimpfung 
der  Schulkinder  im  Schulhause  vorzunehmen, 
wo  dieselben  unter  Aufsicht  der  SchuUehrer  am 
festgesetzten  Impftermine  zu  versammeln    sind. 

In  Gemeinden,  in  welchen  bis  nun  keine 
Volksschulen  bestehen,  sind  von  den  Pfarr- 
ämtern die  Ausweise  der  vor  länger  als  vor 
10  Jahren  geimpften  Kinder  abzuverlangen  und 
dem  Gemeindevorsteher  zur  Richtigstellung  und 
Ergänzung  des  Ausweises  über  die  revaccina- 
tionsbedürftigen  Kinder  zu  übermitteln.  Der 
Gemeindevorsteher  hat  diese  Ausweise  dem 
Impfarzte  am  Impftermine  zu  übergeben  und 
für  die  Vorführung  der  in  denselben  verzeich* 
neten  Kinder  zur  Revaccination  vorzusorgen. 

Der  Impfarzt  ist  verpflichtet,  die  Impfung 
in  sämmtlichen  Gemeinden  und  Gutsgebieten 
der  ihm  zugewiesenen  Impfsection  allsogleieh 
nach  hiezu  erhaltenem  Auftrage  in  Angriff  zu 
nehmen  und  bis  Ende  September  zu  vollenden. 

Die  Impfärzte  haben  die  Termine  über  die 
in  ihrer  Impfsection  zur  Durchfuhrung  ge- 
langenden öffentlichen  Impfungen  und  Revi- 
sionen sowohl  der  Bezirkshauptmannschaft  ab 
auch  dem  Gemeindevorsteher  und  der  Schul- 
leitung der  Volksschule  rechtzeitig  bekannt  zu 
geben,  dass  einerseits  der  k.  k.  Bezirksarzt  in 
die  Lage  komme,  die  Aufsicht  über  die  Art 
und  Weise  der  Durchführung  des  Impfgeschäftes 
durch    persönliches  Erscheinen  am    Impf-  oder 

«)  S.  Jahrg.  1891  d.  BI.,  Seile  204. 
«•)  S.  Jahrg.  1891  d.  BI.,  Seite  246. 
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Seviaonstermiiie  wirksam  zu  fuhren,  wie  dies 
der  hohe  Ministerialerlass  vom  28.  Mfirz  1889,*) 
Z.  4941,  intimirt  mit  dem  hierftmtlichen  Erlasse 
vom  13.  Mai  1889,  Z.  4648,  vorschreibt,  und 
andererseits  der  Gemeindevorsteher,  sowie  der 
Schalleiter  die  zur  Verständigung  und  Yersamm- 
hmg  der  Impflinge  noth wendigen  Einleitungen 
treflen  könne. 

Zur Yomahme  sämmtlicher  Impfungen 
und  Beraecinationen  ist  ausschliesslich  animale 
Vaccine  zu  verwenden. 

Der  animale  Impfstoff  ist  aus  der  k.  k. 
bapfstoffgewinnungsanstalt  in  Wien,  VIII  .^ 
LaodoDgasse  Nr.  12,  zu  beziehen.  Die  genannte 
Anstalt  hat  die  Vaccine  zu  sämmtlichen  Im- 
pflingen und  Revaccinationen,  sowie  die  Ersatz- 
lymphe  anlSsslich  vorgekommener  Fehlimpfungeu 
portofrei  zu  liefern. 

Die  Bestellung  kann  entweder  durch  die 
k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  (den  Stadt- 
loagistiat)  oder,  da  die  Correspondenz  zwischen 
der  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  und  den 
Inpftrzten  portofrei  ist,  direct  seitens  der 
bestellten  Impfärzte  erfolgen. 

Nach  Ansicht  der  Direction  der  k.  k. 
lBpfito%ewinnmigsanstalt  wäre  der  letztere 
Modus  im  Interesse  des  Impferfolges  vorzuziehen 
und  würde  in  diesem  Falle  die  Controle  des 
bezogenen  und  verimpften  Impfstoffes  in  der 
Weise  bewerkstelligt  werden,  dass  von  Seite 
der  genannten  Direction  einer  jeden  Sendung 
^  portofreie  Correspondenzkarte  beigeschlossen 
vörde,  welche  von  dem  Besteller  auszufüllen 
^  an  die  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt 
nrfickznsenden  ist. 

üeber  die  an  den  Impfarzt  erfolgte  Sendung 
^er  Vacdne  würde  die  genannte  Direction  die 
^  k.  Bezirkshauptmannschaft  (den  Stadt- 
üagistrat)  in  die  Keimtniss  setzen. 

Es  wird  dem  Ermessen  der  k.  k.  Bezirkshaupt- 
""•""Mdaft  (des  Stadtmagistrates)  überlassen, 
^  ro  den  Impfungen  und  Revaccinationen 
wrtbwendige  Vaccine  entweder  von  der  ge- 
<^iiten  Anstalt  zu  beziehen  und  an  die  Impf- 
*rrte  sodann  zu  vertheilen,  oder  die  Letzteren 
w  enniehtigen,  den  Impfstoff  directe  von  der 
^^^'^on  der  obbezeichneten  Anstalt  zu  be- 
'teUen. 

')  8.  Jahri.  18S9  d.  Bl.,  Seite  147. 


In  letzterem  Falle  sind  die  Impfärzte  an- 
zuweisen, stets  nur  geringe  Vorräthe  an  Vaccine 
zu  beziehen^  da  solche  bei  längerer  Aufbewah- 
rung an  Wirksamkeit  und  Verlässlichkeit  be- 
deutend verliert. 

Femer  sind  in  diesem  Falle  die  Impfärzte 
zu  beauftragen,  die  bezüglichen  Ausweise  der 
k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  sofort  nach 
Sicherstellung  des  Impfstoffes  einzusenden. 

Ueber  den  Bezugsmodus  der  Vaccine  und 
über  die  im  Gegenstande  gesammelten  Er- 
fahrungen ist  in  dem  Hauptberichte  über  die 
Impfung  eingehend  zu  relationiren. 

Der  gedachten  Anstalt  ist  das  für  jeden 
Impfsprengel  voraussichtlich  nothwendige  Quan- 
tum animaler  Vaccine  bekannt  zu  geben. 

Die  Impfärzte  sind  anzuweisen,  die  be- 
zogene oder  erhaltene  Vaccine  in  einem  kühlen 
und  dunklen  Orte  aufzubewahren  und  den 
Impfstoff,  welcher  in  Form  der  Impfpasta  zur 
Versendung  gelangt,  sowie  er  vorliegt,  zu  be- 
nützen. 

Da  die  animale  Vaccine  beim  Herrschen 
grosser  Hitze  an  Wirksamkeit  leicht  verliert, 
und  da  zu  dieser  Zeit  auch  heftige  entzündliche 
Reactionen  bei  den  Geimpften  häufiger  als 
sonst  vorkommen,  so  ist  in  der  Zeit  vom 
15.  Juli  bis  zum  30.  August  die  Impfung  zu 
unterbrechen,  da  auch  zu  dieser  Zeit  die  so 
wünsch  enswerthe  Impfung  und  Bevaccination 
der  Schulkinder,  welche  wegen  der  Schulferien 
die  Schule  nicht  besuchen,  nicht  vorgenommen 
werden  kann. 

In  Betreff  der  Art  der  Vornahme  der 
Impfung  mit  animaler  Vaccine  ist  den  Impf- 
ärzten nachstehende  Weisung  zu  ertheilen: 

Die  Impfung  mit  animaler  Vaccine  erfolgt 
nie  durch  Stiche,  sondern  durch 
Schnitte,  welche  mindestens  2  Ctm.  von  ein- 
ander entfernt  angelegt  werden  sollen. 

Die  Schnitte  sollen  mit  der  sorgfältig  nacli 
jeder  Impfung  gereinigten  Impflanzette  gesetzt 
werden,  bis  1  Cm.  lang  sein  und  nur  in  die 
obersten  Schichten  der  Cutis  reichen,  wobei 
stärkere  Blutungen  zu  vermeiden  sind.  Bei  Erst- 
impflingen genügen  3 — 4  solcher  Schnitte  auf 
jedem  Arme,  bei  Wiederimpfungen  4 — 6  auf 
einem  Arme. 
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Sollte  die  Schnittstelle  bluten,  so  ist  die- 
selbe mit  sterilisirter  Watte  abzuwischen. 

In  die  Schnittstellen  ist^  nachdem  dieselben 
nach  der  Breite  etwas  klaffend  erhalten  werden, 
die  Impfpasta,  so  wie  sie  vorliegt,  mit  einer 
Beinnadel  oder  mit  der  Impflanzette  sorgföltig 
einzureiben. 

Das  Auftragen  der  Vacine  mit  einem  Pinsel 
erscheint  nicht  statthaft. 

Der  zur  Impfung  nothwendige  Impfstoff 
soll  aus  dem  Originalgefässe  herausgenommen 
und  auf  einer  reinen  Glasplatte  ausgebreitet, 
oder  bei  Einzelimpfungen  unmittelbar  auf  das 
Impfinstrument  übertragen  werden. 

Uebriggebliebene  Mengen  Impfstoffes  dürfen 
nicht  in  das  Originalgefäss  zurückgebracht 
werden. 

Die  Erstimpfung  hat  als  erfolgreich  zu 
gelten,  wenn  mindestens  zwei  wohlansgebildete 
Blatternpusteln  zur  regelmässigen  Entwicklung 
gekommen  sind. 

Bei  Entwicklung  nur  einer  Blatternpustel 
ist  die  Autorevaccination  oder  die  nochmalige 
Impfung  vorzuehmen. 

Bei  Revaccinationen  genügt  für  den  Erfolg 
die  Bildung  von  unechten  Pocken,  Bläschen 
oder  Knötchen  an  den  Impfstelleu. 

In  allen  Fällen  von  Impfschädigungen  oder 
mehrfachen  Erkrankungen  von  Impflingen  haben 
die  Impfärzte  sofort  die  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft (den  Stadtmagistrat)  zu  verständigen, 
welche  zur  Erhebung  dieses  Vorfalles  den  k.  k. 
Bezirksarzt  an  Ort  und  Stelle  zu  entsenden  und 
über  das  Resultat  der  Erhebung  der  Landes- 
regierung zu  berichten  haben  wird. 

An  Orten,  in  welchen  ansteckende  Krank- 
heiten, wie  Diphtherie,  Scharlach^  Masern,  Keuch- 
husten, Ruhr,  Fleckfieber  oder  rosenartige  Ent- 
zündungen in  grösserer  Verbreitung  herrschen, 
ist  die  Impfung  während  der  Dauer  dieser 
Krankheiten  nicht  vorzunehmen. 

Erhält  der  Impfarzt  erst  bei  Beginn  des 
Impfgeschäftes  Kenntniss,  dass  derartige  Krank- 
heiten in  dem  betreffenden  Orte  vorkommen, 
oder  zeigen  sich  auch  nur  einzelne  Fälle  von 
Impfrothlauf,  so  hat  er  die  Impfung  an  diesem 
Orte  sofort  zu  unterbrechen  und  der  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft (dem  Stadtmagistrate)  so- 
gleich hievon  die  Meldung  zu  erstatten. 


Hat  der  Impfarzt  ansteckende  Krankheitan 
in  seiner  Behandlung,  so  soll  er  in  z-weckent- 
sprechender  Weise  deren  Verbreitung  dnrek 
seine  Person    bei  dem  Impfgeschäfte    verhüten. 

Die  Impf&rzte  sind  anzuweisen,  die  Impfimg 
und  Revaccination  mit  aller  Umsicht  und  mit 
strenger  Einhaltung  der  Aseptik  und  wenn 
nothwendig,  auch  der  Antiseptik  durchzuführen. 

Das  ImpQournal  I  ist  an  Ort  und  Stelle 
in  allen  seinen  Rubriken  sorgsam  auszufüllen 
und  ist  dasselbe  am  Revisionstermine  vom  Impf* 
arzte,  sowie  im  Sinne  des  §  13  lit.  e,  Absatz  2 
des  Impfnormativs  von  dem  bei  der  Impfong 
anwesenden  Pfarrer  und  Gemeindevorsteher, 
schliesslich  auch  vom  Schriftführer  zu  fertigen. 

Die  bei  den  Impfungen  zur  Verwendnog 
gelangende  Vaccine  ist  in  dem  Impfjoumale  I 
in  der  Rubrik  ,, Anmerkung^'  bei  Verzeiehnunc; 
der  Impflinge  dui'ch  Beisetzung  der  Nummer 
und  des  Datums  der  betreffenden  Impfstoffsen- 
dung ersichtlich  zu  machen. 

Die  Gemeindefirzte  haben  im  Sinne  des 
Eingangs  citirtenParagraphes  der  Durchfuhrunga- 
verordnung zum  Gemeinde-Sanitätsgesetze  das 
Imp^ournal  Nr.  I  in  2  Parien  zu  fuhren.  Das 
eine  Exemplar  desselben,  sowie  die  weiteren 
Impfausweise  sind  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft (dem  Stadtmagistrate)  vorzulegen,  während 
das  zweite  Exemplar  des  Impfjoumales  Nr.  I 
der  Gemeindearzt  in  eigene  Verwahrung  zu 
übernehmen  hat. 

Die  anderen  Impfärzte  haben  das  Impf- 
journal in  einfacher  Ausfertigung  zu  führen. 

Die  namentliche  Verzeichnung  der  geimpften 
beziehungsweise  revaccinirten  Schulkinder  erfolgt 
abgesondert  —  Vorläufig  gleichfalls  auf  dem 
Impfjoumale  Nr.  I. 

Der  Summarausweis  über  die  Impfung  ist 
auf  dem  Impf  Journale  Nr.  II  zusammenzustellen, 
der  Summai'ausweis  über  die  Impfung,  beziehungs- 
über  die  Revaccination  der  Schulkinder  ist  nach 
Form   des  Impfjoumales  Xr.  III    zu  verfassen. 

Die  mit  der  Durchführung  der  Impfung 
betrauten  Gemeindeärzte  und  solche  Privatärzte 
sind  mit  aller  Strenge  zu  verhalten,  das  Impf- 
jourual  Nr.  I  über  die  Erstimpfung  und  über 
die  Impfung  der  Schulkinder  für  jede  Gemeinde 
abgesondert,  nach  vollzogener  Revision  des  Impf- 
erfolges und  nach  bewirkter  Nachimpfung  unter 
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Ansehluss  der  bezüglichen  Ausweise  der  Pfarr- 
fimter  und  der  Schulleitung  der  k.  k.  Bezirks- 
baoptmuinschaft  (dem  Stadtmagistrate)  zur  Ein- 
seht Torzuiegen. 

Sollte  sich  aus  diesen  Ausweisen  ergehen, 
dass  die  Impfung  in  der  betreffenden  Gemeinde 
miTollstSndig  durehgefuhrt  wurde,  so  hat  die 
k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  (der  Stadtmagistrat) 
das  Geeignete  zu  veranlassen,  dass  die  unge- 
impft  Verbliebenen  in  der  kürzesten  Zeit  der 
ImpfoDg  zugeführt  werden. 

Durch  die  rigorose  Handhabung  dieser 
Anordnung  wird  es  erreichbar  werden,  dass  die 
Impfung  in  allen  Landestheilen  mit  der 
vtuischenswerthen  Vollständigkeit  durchgeführt 
verde. 

Die  Impförzte  sind  anzuweisen,  sämmtliche 
Impfausweise  und  den  Impfhericht,  sowie  die 
Impfireisereehnung  längstens  bis  zum  15.  October 
der  k.  k.  Bezirksbauptmannschaft  (dem  Stadt- 
magistrate) vorzulegen. 

Wenn  auch  dem  Impfarzte  hinsichtlich  der 
Beikenfolge,  in  welcher  er  die  Impfung  in  den 
einzelnen  Gemeinden  und  Gutsgebieten  vor- 
nimmt, volle  Freiheit  belassen  wird,  so  sind  die 
Kosten  so  aufzunehmen,  wie  es  die  Reihenfolge 
<ier  Ortschaften  im  Delegationsauf  trage  vor- 
schreibt. 

Der  Impfarzt  darf  nur  zwei  Reisen  in  jede 
Gemeinde,  sowie  eine  einmalige  Rückfahrt  in 
«eben  Wohnort  nach  Vollendung  der  Impfung 
verrechnen. 

Der  k.  k.  Bezirksarzt  (der  Stadtphysicus) 
lat  die  von  den  Impfärzten  vorgelegten  Impf- 
ausweise und  Berichte  zu  prüfen  und  die  Be- 
^^mpfausweise,  sowie  den  Bezirksimpfbericht 
und  den  sanitätsstatistischen  Theilbericht  litera  0 
•Impfungen"  zu  verfassen. 

Die  gedachten  Bezirksübersichten  und  die 
ImpQournale  II  und  III  sowie  die  Impfberichte 
'ttd  Reiserecbnungen  der  Impfärzte  sind  läng- 
stens bis  zum  1.  November  der  Landes- 
wgiening  vorzulegen. 

Den  Impfärzten    ist    ferner    zu    bedeuten, 
bei  Verleihung    der  Impfprämien   die  An- 


zahl der  Impfungen  der  Schulkinder  und  die 
der  Revaccinationen  überhaupt  in  erster  Reihe 
massgebend  sein  wird. 

Die  Aerzte  sind  anzuweisen,  über  die  in 
ihrer  Privatpraxis  vorgenommenen  Impfungen 
ein  namentliches  Verzeich niss,  in  welchem 
der  Impf  erfolg  ersichtlich  gemacht  werden  soll, 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  (dem  Stadt- 
magistrate) bis  längstens  15.  October  vorzulegen 
und  sind  diese  Impfungen  gleichfalls  in  die 
Bezirksübersichten  aufzunehmen. 

Die  k.  k.  Bezu'kshauptmannsehaft  (der 
Stadtmagistrat)  wird  angewiesen,  die  Durch- 
führung der  Impfung  durch  die  Impfärzte  be- 
sonders sorgsam  zu  überwachen  und  mit  allem 
Nachdrucke  darauf  zu  dringen,  dass  dieselbe 
möglichst  vollständig  und  umfangreich  durch- 
geführt werde. 

Der  k.  k.  Bezirksarzt  (der  Stadtphysicus) 
ist  zu  beauftragen,  die  Art  der  Durchführung 
der  Impfung  durch  die  Impfärzte  besonders 
sorgsam  zu  überwachen  und  die  von  den  Impf- 
ärzten rechtzeitig  anzuzeigenden  Termine  über 
die  in  ihrem  Impfbezirke  zur  Durchführung 
gelangenden  öffentlichen  Impfungen  und  Revi- 
sionen in  genauer  Evidenz  zu  halten,  damit  der 
Amtsarzt  in  die  LAge  komme,  durch  fallweise 
Inspectionsreisen  oder  gelegenheitlich  sonstiger 
Amtshandlungen  die  Aufsicht  über  die  Durch- 
führung des  Impfgeschäftes  durch  persönliches 
Erscheinen  am  Impf-  oder  Revisionstermine 
wirksam  fuhren  zu  können,  wie  dies  in  dem 
oben  bezogenen  hohen  Ministerial-Erlasse  vom 
Jahre  1889  angeordnet  wurde. 

Diese  Verordnung  wird  der  k.  k.  Bezirks- 
hauptmannschaft (dem  Stadtmagist  rate)  in  einer 
entsprechenden  Zahl  von  Exemplaren  zur  Mit- 
theilung an  die  Gemeinden  und  Impfärzte  über- 
mittelt. 

Die  mitfolgenden  Drucksorten  sind  den 
Impfärzten  behufs  Zusammenstellung  der  Impf- 
summarien zu  übergeben. 


■ 
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Kronlandt  Bukowina. 
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Beslrk: Impfliectioii:. 


Impfberioht  fttr  das  Jahr  188 


In   der  Impfsectioo der   k.  k.  Bezirkahanptmannschaft 

- waren  während  des  Jabree  189.-..  zur  Impfung  vorzustellen: 

Frisch  zugewachsene  Impflinge 

Aus  den  Vorjahren  ungeimpft  Verbliebene 

Zusammen 

Hievon  kommen  in  Abfall  : 

Durch  Tod     

Durch  Auswanderung      

Zusammen  ...     .     •     

Demnach  bleiben  Impfpflichtig     


Geimpft  wurden: 

Frisch  Zugewachsenene , 

Aus  dem  Vorjahre  Verbliebene 


•     .     •     ■ 


Zusammen 

Ungeimpft  verbleiben: 

Infolge  Krankheit  am  Impftermine  zurücicgestellt  .  .  .  . 
Weil  nicht  aufzufinden  oder  zuflUlig  ortabwesend  .... 
Impfrenitenten .*     •     ? 


Zusammen 

£rfolg  der  Impfong: 


•   •■•■•■••••• 


•    •••■••••• 


gnt  .  .  .  . 
ohne  .  .  . 
Unbekannt  wegen  Nichterscheinens  am  Berisionstermine     . 

Impfung  der  Schulkinder: 

Anzahl  der  frisch  geimpften  Schalkinder 

Anzahl  der  reraccinirten  Schulkinder 

Hievon  mit  .Erfolg  geimpft 

»         »         >        revaccinirt 


Im  Anschlüsse  an  obigen  ziffermissigen  Ausweis  haben  die  Impfftrzte  hinsichtlich  des  Verlaufes 
des  Ifflp^eschlites  und  der  hiebei  gemachten  Wahrnehmungen,  sowie  Aber  nachstehende  Fragen  ein- 
teilend za  berichten: 

1.  Monat  der  Yorgenommenen  Impfung  und 
BsfiiM«  der  Jahreszeit  auf  die  Impfung. 

2.  Beschaffenheit  der  Bftnmlichkeit,  in  der 
üie  Impfong  vorgenommen  wurde. 

3.  Etwaige  nachtheilige  Witterangsein flQsse 
aif  den  Impfverlanf. 

4.  Herrschten  ansteckende  Krankheiten  in 
der  Gemeinde  zur  Zeit  des  Impftermines?  Nach- 
ihiüige  Einflüsse  hiedurch  auf  die  Impfung. 

5.  Art  der  F&hrung  der  Impf  listen  durch  die 
Ton  der  Gemeinde  beigestellten  Schreiber. 

6.  Beschaffenheit  und  Verlässlicbkeit  der  be- 
Bfittten  VacciDe. 

7.  Vorgefundene  Erkrankungen  der  Impflinge, 
ils  Tnbereolose,  Sjphilis,  Hautkrankheiten. 

8.  Ursache  des  etwa  vorgefundenen  Wider- 
«Usdes  gegen  die  Impfung. 

9.  Erkrankungen  der  Impflinge  infolge  der 
Impfong  (genaue  Krankengeschichten). 

10.  Schlussbemerkungen. 


) 
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Erlass   der   k.   k.    Statthalterel   fOr 
ObcrOsterreich  rom  21.  April  1894, 

Z.  6061, 

an    alle    unterstehenden    politischen    Behörden, 

betreflTeiid  die  ElnbrinsaniT  der  AerstekAm- 

merbeltrHiir«* 

Die  o.-ö.  Aerztekammer  hat  auf  Grund  des 
J}  13  des  Gesetzes  vom  22.  Deceraber  1891 
(R.  G.  Bl.  vom  14.  Jänner  1892  Nr.  6)*)  den 
jährlichen  Beitrag  der  durch  dieselbe  vertretenen 
Aerzte  mit  5  fl.  (fünf  Gulden)  bemessen. 

Dem  Gesuche  des  Vorstandes  der  bezeichneten 
Kammer  vom  10.  v.  M.,  Z.  38  gemäss,  wird  die 
k.  k.  Bezirkshauptmannschaftauf  Grund  des 
§  3  der  kais.  Verordnung  vom  20.  April  1854 
CR.  G.  Bl.  Nr.  86)  angewiesen,  über  jeweiliges  An- 
suchen der  o.-ö.  Aerztekammer  die  Einbringung  der 
ausständigen,  von  den  zur  Leistung  derselben 
verpflichteten  Kammermitgliedern  verweigerten 
Beiti-äge  event.  mittelst  der  politischen  Execu- 
tion,  im  Sinne  der  genannten  hohen  Verordnung 
zu  bewerkstelligen  und  dieselben  an  den  Kammer- 
vorstand der  o.-ö.  Aerztekammer  abzuführen  oder 
die  gegen  die  Einbringung  solcher  Beiträge  ob- 
waltenden Anstände  demselben  bekannt  zu  geben^ 
bezw.  über  die  etwa  erhobenen  Einwendungen 
l>e treffend    dit*    Leistung    der    zu    exequirenden 

Beiträge  in  erster  Instanz  zu  erkennen. 

* 

Circularerlass  der  k.  k.  Statthalterel 
In  Tirol  und  Vorarlberg  rom  2.  April 

1894,  Z.  7607, 

an  alle  unter.stehenden  politischen  Behörden, 

betreffend  Anselfren  ttber  Teranderoniren  Im 

Sanltlktflpersoiiale. 

Behufs  Ermöglichung  einer  genauen  Evidenz- 
haltung der  kammerpflichtigen  Aerzte  von  Seite 
der  constituirten  Aerztekammem  werden  die 
]>olitischen  Behörden  I.  Instanz,  deren  über  den 
h.  ä.  Eriass  vom  5.  October  1893,  Z.  22.589**), 
vorgelegte  Verzeichnisse  der  kammerpflichtigen 
Aerzte  bei  der  Constituirung  der  Aerztekammem 
den  gewählten  Vorständen  tibergeben  wurden, 
hiemit  beauftragt:  alle  seither  unter 
den  kammerpflichtigen  Aerzten  im 
Bezirke  durch  Domicilswechsel,  Niederlassung, 
Todesfall  u.  dgl.,  eventuell  Aufgeben  der  Aus- 
übung der  ärztlichen  Praxis  eingetretenen  und 
alle  in  Zukunft  unter  diesen  ein- 
tretenden Veränderungen    der    beti*effenden 

*)  8.  Jhrg.  1892,  Seite  6. 
•♦)  S.  Jahrgang  1898  d.  Bl.,  S.  613. 


Aerztekammer  in  Innsbruck,  Trient  odf 
Bregenz  direct  und  ehestens  zur  Kenn! 
niss  zu  bringen. 

Diese  Veränderungsanzeigen  sind,  insofern 
sie  Zuwächse  an  Aerzten  oder  Wundftracten  hr 
treffen,  nach  dem  gleichen  Formulare  zu  ver 
fassen,  welches  zur  Anzeige  an  die  Statthalter« 
vorgeschrieben  ist. 

In  Cur  orten,  Sommerstationen  u.  d^l.  fficl 
neu  niederlassende  Aerzte  sind  im  Sinne  da 
Ministerialerlasses  vom  18.  Januar  1894, 
Z.  29.776  ex  1893,*)  (h.  ä.  Circulare  vom 
10.  Februar  1.  J.,  Z.  2023 j  einzuvemehnen, 
ob  sie  bereits  einer  Kammer  angehören  oder 
nicht  und  es  ist  das  erweisliche  Resultat  dieser 
Einvernehmung  auf  dem  erwähnten  Formulare 
zu  bemerken. 

Nachdem  die  Anzeigen  von  Veränderungen 
im  Sanitätspersonale  an  die Statthaltarei 
noch  immer  trotz  wiederholter  Erlässe  theilweise 
verspätet,    mitunter    selbst    gar   nicht  erfolgen, 
werden  die  politischen  Behörden    unter    £inem 
mit  allem  Nachdrucke  angewiesen,   jegliche 
eingetretene  Veränderung    im    Sanitätspersouale 
von  Fall  zu  Fall  und  ehestens    anher 
anzuzeigen  und  dieser   Anzeige    auch    die    vor- 
geschriebene Anzeige  för  den  Obersten  Sanitäts- 
rath  beizuschliessen  (h.  ä.  Circular  vom  20.  I>- 
cember  1888,  Z.  26.500);    weiters  ist  es  Auf- 
gabe der  politischen  Behörden  bei  eingetretenen 
Vacanzen  von  Gemeindearztesstellcn  sofort  von 
der  betreffenden  Gemeinde  oder  dem  Obmanni* 
des  Sanitätssprengeis,  bezw.  der  Sanitätsgemeinde 
Bericht  über  die  Art  des  Ersatzes  abzuverlangen 
und  die  erfolgte  Ausschreibung  einer   vacanten 
Stelle  sogleich  anher  und  unter  Einem  auch  an 
den    Obersten  Sanitätsrath    anzuzeigen    (h.    ä. 
Circular    vom    19.  Juli  1890,    Z.   15.486,    und 
vom  14.  Januar  1891,  Z.  475)  und  bei  diesen 
Ausschreibungen  Sorge  zu  tragen,  dass  die  Ver- 
pflichtung   der    Gemeindeärzte    nach    der     be- 
treffenden Dienstesinstruction   in  denselben  ent' 
halten    sei    (h.  ä.  Circular  vom  1.  April   IS91. 
Z.  5919)**). 

Letztere  Eingaben  haben  von  Seit^  der 
politischen  Behörden  in  Wälschtirol  im  Wege 
des  Herrn  Ilofrathes  in  Trient  zu  erfolgen. 


«)  Siehe  S.  »4  d.  Bl. 
**)  K.  Jahrg.  1891  d.  Bl.,  S.    1S2. 
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■ittbeiiungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Frankreich.  Änzeigepflicht. 

Der  Art.  15  des  Gesetzes  vom  30.  November  1892,  betrefFend  die  Ausübung  der  Heilkunde, 
▼opdichtet  die  Aerzte,  Sanitätsbeamten  und  Hebammen  Frankreichs,  über  Fälle  von  ansteckenden 
Kn&kheiten,  welche  zu  ihrer  Beobachtung  gelangen,  der  öffentlichen  Behörde  die  Anzeige  zu  erstatten. 
Die  vom  MiniBterinm  erlassene  DurchfÜhrungsyerordnung  bestimmt  in  dieser  Beziehung,  dass  als  Organe 
der  Sffentlichen  Behörde  der  Unter-Präfect  und  der  Gemeindevorsteher  zu  verstehen  sind  und  dass 
an  die  beiden  genannten  Organe  erstattet  werden  mnss. 

Die  Änzeigepflicht  erstreckt  sich  auf  folgende  12  Krankheiten:  1.  Typhus.  2.  Flecktyphus. 
3.  Variola  und  Variolois.  4.  Scharlach.  5.  Diphtheritis  (Croup  und  häutige  Bräune).  6.  Schweissfriesel. 
7.  Cholera  und  choleraähnliche  Erkrankungen.  8.  Pest.  9.  Gelbfieber.  10.  Ruhr.  11.  Kindbettfieber  und 
12.  AngenblenorrhOe  der  Neugebornen. 

Zu  den  Anzeigen  sind  Karten  zu  benützen,  welche  aus  einem  den  gedachten  Sanitätspersonen 
nneatgeltlich  verabfolgten  Juxtahefte  abgetrennt  werden.  Die  Anzeige  hat  unbedingt  die  inficirte  Woh- 
noog,  die  Krankheit  (lediglich  unter  Angabe  der  Ziffer  aus  dem  obigen,  auf  der  ersten  Seite  des  Heftes 
gcdnckten  Verzeichnisse  der  Krankheiten)  zu  enthalten  und  kann  sich  auch  auf  die  als  zweckmässig 
erkafinten  prophylaktischen  Vorkehrungen  erstrecken. 


Bussland.  Massnahmen  gegen  Einschleppung  von  Infectionskrankheiten. 

Das  Centralamt  für  den  internationalen  Eisenbahntransport  in  Bern  hat  gemäss  dem  internatio- 
ntlea  Uebereinkommen  vom  14.  October  1890  (R.  G.  Bl.  1892  Nr.  186)  die  Vertragsstaaten  und  die  in 
dkien  domicilirten  Eisenbahnen  in  Kenntniss  gesetzt,  dass  vom  russischen  Bünister  der  inneren  Angelegen- 
beiten  im  Einvernehmen  mit  dem  Finanzminister  gegen  die  Einschleppung  von  Infectionskrankheiten 
über  die  Land-  und  Seegrenze  des  russischen  Reiches  die  Einfuhr  folgender  Waaren  aus  den  Ländern, 
m  denen  laut  Bekanntmachung  asiatische  Cholera,  Pest,  Gelbfieber  oder  andere 
ansteckende   Krankheiten  herrschen,  für  das  Jahr  1894  verboten  wurde. 

A.  Ans  den  von  Cholera  heimgesuchten    europäischen  Ländern    dürfen  nicht  eingeführt  werden : 

1.  Bettwäsche,  Bekleidungsgegenstände,  getragene  Kleider  und  im  Gebrauche  gestandenes  Bett- 
zobebSr  in  der  Form  von  Waaren. 

2.  Lumpen  und  alte  Kleidungsstücke. 

Eine  Ansnabme  bilden: 

a)  Hydraulisch  gepresste  Lumpen,  welche  als  En  gros- Waaren  in  mit  eisernen  Reifen  umschlos- 
»len  and  mit  Marken  und  Nummern,  welche  die  Herkunft  der  Waaren  anzeigen,  verseheneu  Ballen 
ntr  Beförderung  gelangen ; 

h)  neue  Abfälle,  welche  unmittelbar  ans  den  Spinnereien,  Webereien,  Werkstätten  fertiger  Gegen- 
stände oder  Bleichstellen  hervorgehen;  Kunstwolle  (Shoddy)  und  Schnitzeln  von  neuer  Baumwolle. 

Diese  Waaren  unterliegen  nicht  den  Verbotsmassregeln  beim  Import,  wenn  ein  Nachweis  darüber 
geliefert  wird,  dass  dieselben  mindestens  5  Tage  vor  dem  Auftreten  der  Epidemie  am  Versandtorte  ab- 
geliefert worden  sind. 

B.  Ans  aussereuropäischen  Gegenden,  in  welchen  Cholera  herrscht,  sowie  überhaupt 
US  allen  Ländern  ohne  Ausnahme,  welche  als  von  Pest,  Gelbfieber  und  anderen  ansteckenden  Krank- 
^i^ten  heimgesncht  anerkannt  worden  sind,  dürfen  nachstehende  Waaren  nicht  eingeführt  werden : 

1.  Lampen  und  alte  Kleidungsstücke. 

2.  Rohe  Knochen  und  nicht  der  Verarbeitung  unterzogene  Thierabfalle. 

3.  In  Gebrauch  gestandenes  Bettzubehör,  getragene  Kleider  und  Wäsche  in  der  Form  von 
Wuren. 
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Personalnachrichten. 


Böhmen.  Ernannt  wnrden  a1»  Districts&rzte : 
Dr.  Franz  NedoSinsky  fdr  Unter-Pocemik, 
Dr.  Wladimir  Bai car  fUrPruhonic,  Dr.  Jobann 
Andres  für  Ondfejov,  Dr.  Hng>o  Prdschl 
für  Redenitz,  Dr.  Adolf  Bernhang*  für  Kapfer- 
berg,  Dr.  Hugo  Scbürer  für  Schmiedberg, 
W.  A.  Weodelin  Wit  für  Dobricbowitz;  als 
Gemeindearzt:  Dr.  Alfred  Titlbach  in  Brun- 
nersdorf;  als  Brnderladenftrzte:  Dr.  Jos.  Phil. 
Hoyer  in  Malthenern,  Dr.  Karl  Saxl  in 
Kossitz. 

Niederlassungen  alsCurarzte:  Dr. Ottokar 
Ko^anek  in  Franzensbad,  Dr.  Julius  Witz, 
Dr.  Heinrich  Frank],  Dr.  Sigmund  Alt  mann 
und  Dr.  Ernst  Ott  in  Marienbad,  Dr.  Johann 
Plachetsky  in  der  Kaltwasserheilanstalt 
Wartenberg  bei  Turnau ;  als  practischer  Arzt : 
Dr.  Emil  Weiss  in  Brüx. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Hugo  Küchler 
von  Niedergeorgenthal  nach  Bruch  im  Bezirke 
Teplitz,  Districtsarzt  Dr.  Eduard  Engel  von 
Ober- Georgenthal  nach  Nieder- Georgenthal, 
Thierarzt  Johann  Baumgarteu  von  Wildstein 
als  Stadtthierarzt  nach  Znaim. 

Gemeindearzt  Dr.  Josef  Mayer  in  Schroiede- 
berg  verzichtete  auf  seine  Stelle. 

Die  Apothekergerechtsame  »Beim  weissen 
Ellgel«  in  Prag  ist  aus  dem  Besitze  des 
J.  Fürst  durch  Kauf  in  das  Eigenthum  des 
Mag.  pharm.  Eugen  Gwozdanoviö  über- 
gegangen. 

Bukowina.  Der  practisclie  Arzt  Dr.  Samuel 
Mittelraan  übersiedelte  von  Czemowitz  nach 
Wien. 

Dalmatien.  Dr.  Franz  Horowitz  wurde  als 
Gemeindearzt  in  Arbe  bestellt,  Dr.  Josef 
Mladinov  übersiedelte  von  Solta  nach  Agram. 
Mag.  pharm.  Johann  Mataöic  hat  die 
Apotheke  De  Grazio  in  Spalato,  Trifone 
Martinelli  die  Apotheke  des  Johann  Ma- 
rocchia  in  Pago,  Nikolaus  Bonetti  jene  in 
S.  Pietro,  Anton  Pasco  die  Apotheke  Ck>n- 
falonieri  in  Cittavecchia  di  Lesina  käuflich 
erworben. 

Oalizien.  Niederlassungen:  Dr.  Miecislaus 
Bilii^ski  in  Rzeszow,  Dr.  Stanislaus  Jarosz 
als  prov.  Stadtarzt  in  Radlow,  Dr.  Thomas 
Korolik  in  Husiatyn,  Dr.  Jakob  Newestink 
in  Mosty,  wielkie.  Bez.  Zolkiew,  Dr.  Sigismund 
Bendel  in  Zbor6w. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Raimund  Keller 
von  Zator  als  Stadtarzt  nach  Wilamowice, 
Dr.  Felix  Hahn  von  Husiatyn  nach  Lemberg, 
Dr.  Guttman  Langsam  von  Mosciska  nach 
Zaior. 

Kärnten.  Dr.  Julius  MUhlbacher  lie^s  sich  als 
practischer  Arzt  in  Lendorf,  Gemeinde  Waiern, 
nieder. 

Krain.  Anstellungen:  Dr.  Johann  Erien  als 
Districtsarzt  in   Adelsberg. 

Mähren.  Anstellungen  als  Gemeindeärzte: 
Dr.  Josef  Rein  dl  in  Gross-Latein,  Dr.  Wla- 
dlslaw    Mladejovsky    in    Roinau;    als    Di- 


stnctsärzte:  Dr.  Josef  Zub  in  Ossowa  B; 
tischka.  Dr.  Emil  Schusswohl  für  Niklowin 

Niederlassung:  Dr.  Th.  Neumann  ii 
Nentitscbein. 

Uebersiedlnng:  Dr.  Josef  Zat 
loukal  von  Ro^nau  nach  Karlsbad. 

Niederösterreich.  Dr.  Julius  Prochazka  wurd 
in  Weidling  als  Gemeindearzt  bestellt. 

Oberösterreich.  Anstellungen:  Tb.-i 
Alexander  Wolf  als  Beschauthierarzt  in  lim 

Uebersiedlungen:  Dr.  Gottfried  Haa 
von  Wien  nach  Raab,  Wundarzt  Josef  Ortns 
von  Ranshofen  nach  Aurolzmünster. 

Niederlassungen:  Dr.  Joeef  Fried.  i 
Crippa  in  Linz. 

Salzburg.  Niederlassung:  Dr.  Josef  Wein gei 
als  Badearzt  in  Wildbad  Gastein. 

Schlesien.  Anstellungen:  Dr.  Alois  Angc 
als  Secundararzt  in  der  Landesirrenaastalt 

Niederlassungen:  Dr.  Maly  in  Tn^ 
pau.  Thierarzt  Adolf  Gogol a  in   Würbenthal 

Steiermark.  Anstellungen:  Dr.  Franz  Ehme 
als  Werksarzt  in  Donawitz,  Dr.  Hans  Klopfe 
als  Werksarzt  in  Pichling,  Dr.  Josef  Frisc: 
als  Gutsarzt  in  Radmer. 

Uebersiedlungen:  Dr  Josef  Gmeine 
von  Donawitz  nach  Prag,  Dr.  Anton  Foja 
rewicz  von  Pichling  nach  Mostar ,  Di 
JoAef  Simf  von  Graz  nach  Horazdowitz  i 
Böhmen,  Dr.  Otto  Rostok  und  Dr  Emi 
Engler  von  Graz  nach  Wien,  Dr.  Hermau 
Dan  seh  er  von  Graz  nach  Radkersburi 
Wundarzt  Hermann  Krall  von  Radmer  nac 
Deutsch-Feistritz. 

Niederlassungen.  Dr.  Paul  Huth,  D 
Carl  Schäfler  und  Dr.  Alfred  Herman 
in  Graz,  Dr.  Hans  Zemrasser  in  Heiliges 
kreuz,  Wundarzt  Franz  Minzker  in  Steinad 
Wundarzt  Karl  Götz  in  Stadl. 

Tirol.  Anstellungen  nU  Gemeindefirzte:  Di 
Carlo  von  Beilot  in  Borge,  Dr.  Josef  Kri 
linger  in  Mayerhofen,  Dr.  Rudolf  Plattne 
in  Kufstein,  Dr.  Faustin  Onesting'h^l  i 
Casez. 

Niederlassungen:  Dr.  Barthol.  Mai 
in  Soll. 

Dr.  Chem.  Julius  Würstl  hat  die  väterlich 
Apotheke  in  Schwaz  in  eigenen  Besitz  Übei 
nommen.  Mag.  pharm.  Anton  Lienert  di 
Stadtapotheke    in  Bregenz  käuflich  erworbei 


Todesfälle: 

Böhmen:  Dr.  Franz  Fritsch  in  Graslitz,  Di 
Wenzel  Steffal  Univ.-Prof.  in  Prag  ii 
53.  Jahre,  Dr.  Anton  Aschenbrenner  l 
Hofitz  65  Jahre,  Dr.  O.  Welebil  in  Prag. 

Bukowina.  Wundarzt  Johann  Niessner  ii 
Kimpolung  77  Jahre   alt. 


Kiezn  «Ine  Separat-Bollag^e. 


Ventntwortlicher  Redftctenr:  Laiwifl  Werner.  Verl»«  von  Alftvd  NSIdsr  in  Wien.  Druck  von  Friedrioll  Jasper  In  Wien. 


Das  dsterreichische  Sanitatswesen.  Separat-BeSage  zu  Nr.  22,  31.  Mai  1894. 

iriag  TOD  Affred  H5lder,  k.  und  k.  Hof- und  UniTenitäts-Bnchh&ndler  in  Wien,  I.,  Rothenthnrmstrasse  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeachlossen  am  30.  Mai  1894,  Mittag«. 


In  Oalizien  sind  in  der  Woche  vom  23.-29.  Mai  an  Cholera  erkrankt : 


PolÜ 


torszczow 


Gemeinde 

Borszczow 

Bardiakowce 

» 
» 

Skala 

> 


Alter 


(.l'"SS)      Vor-  nnd  Znname 

20.  Krzyczewska  Caniilla*)  54 

23.  Onufrejow  Maria  4 
26.  Wach  Alex.  12 
28.  Onufrejow  Nikolaus  29 

»  Radczuk  Demetrius  27 

»  Humeniuk  Nikolaus  70 

»  Bojczuk  Julie  16 

22.  Podruczny  Dmytro  5 

24.  Hrabczuk  Julie  20 
28.  Humeniuk  Pauline  18 

»  Holowatu  Justine  1*6 


(Jahre)       Beschäftigung       «^ÄS") 

Taglöhnersfrau  20. 

Taglöhnerstochler  26. 

Liandmannssohn  — 

Taglöhner  28. 

Bauer  » 


Taglöhnerstochter 

Taglöhnerssohn 

Landmannsfrau 

Landmannstochter 

Taglöhnerstochler 


25. 


Im  politischen  Bezirke  Borszczow  sind  seit  7.  April  d.  J.  67  Gholeraerkrankungs 
ond  35  Todesfälle  vorgekommen  und  entfallen  auf  die 


(Gemeinde  Borszczow 16  Erkr. 

»         Burdiakowce 26      » 

Skala 23      » 

»         Wierzbowka 2      * 


9  Todesfälle 
13 
12 

1 


Mit  Rücksicht  auf  das  neuerliche  Auftreten  der  Cholera  im  westlichen  Russland 
wurde  die  sanitäre  Revision  der  aus  Russland  über  Szczakowa  eintretenden 
Reisenden  und  ihrer  Effecten  angeordnet  und  diese  Revisionsstalion  am  26.  Mai 
activirt. 


*)  Ans  der  Vorwoche  nachtrKglich  gemeldet. 


B«UM  V«N  Mll  DRiCM  MIN«  IM  WICH 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 


Organ  für  die  iPublicationen. 
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k.  k.  Obersten  fSanltätsratlies. 

Redlgirt  von 

Dr.  J.  DAIMEB  und  Da.  A.  NETOLITZEY 

MmistenalsAcretAr  ün.  Afinisteriuin  de«  Innern  SobriftfUlirer  dee  Obersten  SauitAterathes 


Veriag  von  AHred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-BuchhSndler  in  Wien 

I.  KotlientlxnrTuetraeee  IS. 


Erselieliit  Jeden  Donnerflt»ir- 

Pr&nnmerationspreU  bei  dlrector  Postzusendang  gansjihrig  fl.  6. — . 


VL  Jalu^an^.  Wien,  7.  Juni  1894.  Hr.  23. 


Inbalt.  Verhandlnngen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Die  Gebttren  der  Impfarzte.  — 
Die  Infectionskrankheiten  in  der  III.  Berichtsperiode.  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnangen:  Erlass  des 
IGziisteriams  des  Innern,  betr.  die  Wahrung  der  Interessen  der  Heil-  und  Humanitätsanstalten.  — 
Rechtsprechung.   —  Vermischte  Nachrichten:  Niederösterreichische  Aerztekammern. 

Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  vom  2.  Juni  d.  J.  wurde  zunächst 
ober  den  dermaligen  Stand  der  auf  wenige  Fälle  in  drei  Gemeinden  des  Borszczower 
Bezirkes  beschränkten  Cholera  in  Galizien,  dann  über  den  Ausbruch  derselben  in 
M^owüz  in  Preussisch-Schlesien,  über  die  Eröffnung  der  Revisionsstation  in  Szczakowa 
an  der  galizisch-russischen  Grenze  und  über  die  sonstigen  Vorbereitungen  zur  eventuell 
nothwendigen  Wiedereinführung  der  ärztlichen  Revision  von  Reisenden  in  den  Eisen- 
bain-Grenzstationen  zwischen  Szczakowa  und  Oderberg  Bericht  erstattet  und  diesen 
Massnahmen  vom  Obersten  Sanhätsrathe  zugestimmt. 

0.  S.  R.  Prof.  Dr.  A.  Weichselbaum  machte  Mittheilung  über  den  Befund  an  der 
Leiche  eines  der  beiden  in  Triest  an  Gelbfieber  vers-rorb^'»'^^  Matrosen,  bei  dessen 
Obduclion  derselbe   im  Auftrage  des  Ministeriums  des   ^  persönlich    intervenirt 

hatte,  sowie  über  die  sanitären  Massregeln,  welche  bezüglicn  les  verseuchten  italieni- 
schen Schiffes,  auf  welchem  die  gedachten  Matrosen  eingetroffen  waren,  durchgeführt 
worden  sind. 

Aus  Anlass  des  nachgewiesenen  Auftretens  der  Beidenpest  in  Hongkong  wurden 
die  mögliche  Verschleppung  derselben  im  Seewege,  sowie  die  Verbreitung  von  Seuchen 
durch  Auswanderer-Schiffe  und  deren  Verhütung  der  Besprechung  unterzogen  und 
sonach  zur  Erledigung  der  Tagesordnung  übergegangen,  welche  sich  auf  nachstehende 
(Gegenstände  erstreckte : 

1.  Gutachten  über  die  Verwendbarkeit  eines  Desinfectionsapparates,  (Referent: 
0.  S.  R.  Prof.  Dr.  M.  Gruber,) 

2.  Gutachtliche  Aeusserungen  über  mehrere  vom  k.  k.  Unterrichtsministerium 
übermittelte  Lehrbücher^  'betr.  die  Somatologie  und  Hygiene,  (Referenten  die  0.  S.  R. : 
t  n.  k.  Oberstabsarzt  Prof.  Dr.  FL  Kraischmer  und  Prof.  Dr.  A,   Weichselbaum,) 

3.  Begutachtung  von  Privilegiums-Gesuchen.  (Ref.:  0.  S.  R.  Dr.  Rit.  v.  Wiedersjjerg.) 

4.  Gutachten  über  die  Zulässigkeit  des  Beklebens  von  Bäckereierzeugnissen  mit  Zetteln, 
(Referent:  0.  S.  R.  Dr.  Ritter  v.   Wiedersperg.) 

5.  Gutachten,  betreffend  die  vom  k,  k.  Finanzministerium  angeregte  Frage  der 
Eignung  von  Methoden  zur  Untersuchung  von  Weinen  auf  Theerfarbstoffe  durch  L  k.  Zoll- 
«rgone.  (Ref.:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  E,  Ludwig.) 

6.  Gutachten  über  die  sanitätspolizeiliche  Zulässigkeit  der  Benützung  einer 
^vrthtfigruft.  (Referent:  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  A,   Weichselbaum,)  ^ 
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Die  GebUren  der  Impfärzte. 

(Aus  dem  SaDitätsdepartement  des  k.  k.  BfiniBteriums  des  Innern). 

Die  Auslagen,  welche  die  Durchführung  der  öffentlichen  Allgemeinimpfung  ei 
verursachte,  trug  zuerst  der  Staatsschatz  und  war  zur  Bedeckung  der  hiefür  erforderlichei 
Geldmittel  eine  von  jedem  Brautpaare  abverlangte  Impfungstaxe  bestimmt,  welche  in  dei 
einzelnen  Verwaltungsgebieten  zwischen  50  kr.  (Galizien)  und  2  fl.  C.  M.  (Böhmen,  Illiriei 
und  Tirol)  schwankte.  In  Niederösterreich  leisteten  die  Stände  eine  die  Trauungstaxi 
substituirende  Zahlung.  Mit  Allerh.  Entschliessung  vom  6.  November  1820  (Hofdecr.  "vtHi 
16.  November  1820,  Z.  34.239)  wurden  diese  Taxen  aufgehoben  und  die  Impfung»- 
auslagen  in  sämmtlichen  Ländern  auf  den  Staatsschatz  übernommen.  Seit  den  Funfzigej 
Jahren  werden  die  Impfauslagen  nur  aus  den  Landesfonden  bestritten. 

Die  Auslagen,  welche  durch  die  sogenannten  Nothimpfungen,  d.  i.  für  die  wegen 
drohender  Blatterngefahr  ausser  den  regelmässig  jedes  Jahr  vorzunehmenden  Allgemein- 
Impfungen  vollzogenen  Impfungen,  erwachsen,  trägt,  falls  dieselben,  beziehungsweiac 
Revaccinationen  nicht  gemäss  Hofkanzleidecret  von  30.  Juni  1840.  Z.  17743,  von  den 
bestellten  Epidemieärzten  ausgeführt  werden,  sondern  aus  besonderen  Gründen  specieO 
angeordnet  und  eigenen  Aerzten  übertragen  werden  müssen,  da  sie  sich  als  allgemeine 
Epidemiemassregel  darstellen,  der  Staatsschatz  aus  der  Dotation  für  Epidemieauslagen 
und  erfolgt  die  Liquidirung  der  Kosten  nach  denselben  Grundsätzen  wie  für  andere  im 
Auftrage  der  Behörden  geleistete  Dienste. 

Rücksichtlich  der  Entlohnung  der  Aerzte,  welchen  die  Vornahme  der  jährlich  wieder- 
kehrenden Öffentlichen  Allgemeinimpfungen  übertragen  wird,  galt  nach  Einführung  der 
Impfung  der  Grundsatz,  dass  für  die  im  Wohnorte  des  Arztes  vollzogene  Impfung  keine 
Entschädigung  gezahlt,  für  die  ausserhalb  des  Wohnortes  vorgenommenen  Impfungen  aber 
Diäten  und  Reisegebüren  (zuerst  Vorspannsgebüren,  in  der  Folge  aber  Meilengelder)  ver- 
gütet wurden. 

Seit  Uebernahme  der  Impfkosten  auf  die  Landesfonde  wird  in  einzelnen  Ländern  auch 
gegenwärtig  noch  bei  Bemessung  der  Reisegebären  im  Wesentlichen  nach  denselben  Grund- 
sätzen vorgegangen  wie  zur  Zeit,  ehe  die  Impf  kosten  auf  die  Landesfonde  überwälzt  wurdea. 
in  anderen  sind  aber  zum  Zwecke  möglichster  Schonung  der  Landesmittel  die  Vorschriften 
über  die  Impfreiseentschädigungen  mehr  oder  weniger  eingreifenden  Abänderungen  unterzogen 
worden,  woraus  sich  die  in  den  einzelnen  Ländern  nicht  unerheblich  verschiedene  Ent- 
schädigung der  Impfärzte  erklärt,  welche  für  den  durch  die  Impfung  angestrebten  Zweck 
sicherlich  nicht  ohne  Bedeutung  ist. 

Das  Ministerium  des  Innern,  welchem  die  Rückwirkung  der  für  die  Entlohnung  der 
Impfarzte  massgebenden  Principien  auf  den  Eifer  der  Aerzte  bei  Durchführung  dieser  wich- 
tigsten prophylaktischen  Vorkehrung  gegen  Blattern  keineswegs  entgangen  war,  sah  sich 
daher  veranlasst,  die  zur  Anbahnung  eines  einheitlichen  Vorgehens  bei  Bemessung  der  den 
Impfärzten  zukommenden  Gebüren  nothwendigen  Erhebungen  einzuleiten  und  beauftragte 
mit  dem  Erlasse  vom  8.  Februar  d.  J.,  Z.  19.006,  ex  1893  (S.  Seite  86  d.  Bl.),  alle 
politischen  Landesbehörden,  zu  berichten,  in  welcher  Weise  und  nach  welchen  Normativ- 
bestimmungen die  Impfärzte  für  die  Allgemeinimpfungen  entlohnt  werden.  Aus  den  in  Folge 
dieses  Auftrages  vorgelegten  Berichten  ergibt  sich,  dass  bezüglich  der  Honorirung  der  Impf- 
ärzte  gegenwärtig  in  folgender  Weise  vorgegangen  wird. 

In  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Länder  wird  auch  heute  noch  an  dem  Grund- 
satze festgehalten,  dass  eine  Honorirung  der  Impfärzte  für  die  Impfung 
als  solche  nicht  stattfindet  und  dass  denselben  lediglich  nur  für  die  ausserhalb 
ihres  Wohnortes  zum  Zwecke  der  Impfung  unternommenen  Reisen  eine  Entschädigung 
gewährt  wird. 

Eine  Entlohnung  für  die  Impfung  als  solche  kommt  nur  in  Niederösterreich, 
Oberösterreich,  in  Steiermark  (mit  Ausnahme  der  vom  Lande  subventionirten 
Districtsärzte),  Tri  est  und  Schlesien  den  Impfärzten  zu,  u.zw.  in  Triest  der  Betrag 


—    205    — 

voD  5  kr.,  in  den  beiden  erstgenannten  Ländern  für  jede  zur  Zeit  der  allgemeinen  Impfung 
ToUzogene  Vaccination  (incl.  Revision)  der  Betrag  von  10  kr.,  in  Steiermark  für  die  Impfung 
der  Betrag  von  12  kr.,  für  die  Revaeciaction  von  6  kr.,  in  Schlesien  ist  der  Betrag  mit 
20  kr.  festgesetzt.  Auf  diese  Entlohnungen  haben  die  Impfärzte  in  Niederösterreich  nur  bei 
der  Impfung  im  Wohnorte,  in  Oberösterreieh  nur  im  Falle  unentgeltlicher  Gemeindeimpfungen, 
JD  Triest,  Steiermark  und  Schlesien  aber  in  allen  Fällen  Anspruch. 

In  Salzburg  (mit  Ausnahme  der  Bezirksärzte)  und  Vorarlberg  beziehen  die 
Aerzte  für  die  im  Wohnorte  vollzogenen  Impfungen  den  entsprechenden  Diätenbetrag  und 
haben  dieselben  in  6  a  1  i  z  i  e  n  auf  den  Bezug  der  ganzen  Tagesdiät  nur  dann  Anspruch, 
wenn  sie  mindestens  60  Impfungen,  beziehungsweise  Revaccinationen  ausgeführt  haben. 
In  D  a  1  m  a  t  i  e  n  erhält  jeder  mit  der  Kuhpockenimpfnng  betraute  Arzt  oder  Wund- 
arzt während  der  Zeit,  als  er  die  Impfung  besorgt,  ein  Taggeld  von  3  fl.,  der  Wundarzt 
ein  solches  von  2  11. 

Die  Entschädigungen  der  Impfärzte  für  die  ausserhalb  ihres  Wohnortes  vorgenom- 
menen Impfungen  bestehen  in  dem  Bezüge  von  Diäten  und  Reisegebüren.  Nur  in  Mähren 
erhalten  die  Districts-  und  Gemeindeärzte  im  Grunde  des  §  12  des  Landesgesetzes  vom 
10.  Februar  1884,  L.-6.  u.  V.-Bl.  Nr.  28,  in  Steiermark  die  vom  Lande  subven- 
tionirten  Districtsärzte  auch  für  die  Impfungen  ausserhalb  ihres  Wohnortes  keinerlei  Ent- 
schädigung. 

Was  zunächst  das  Ausmass  der  Diäten  betrifft,  ergeben  sich  ebenfalls  Verschieden- 
heiten zwischen  den  Ländern. 

In  Kärnten  werden  zur  Vornahme  der  Allgemeinimpfungen  nur  die  Districtsärzte 
herangezogen  und  wird  denselben  die  Tagesdiät  mit  2  fl.  50  kr.  vergütet. 

In  Krain  erhalten  die  Districtsärzte,  gleichgiltig  ob  sie  Doctoren  oder  Wundärzte 
sind,  eine  Tagesdiät  von  2  fl.,  in  der  Bukowina  eine  solche  von  1  fl.  50  kr. 

In  S  a  1  z  b  u  r  g  ist  die  Tagesdiät  für  Doctoren  und  Wundärzte  mit  3  fl.  (die  halbe 
Tag^sdiät  mit  1  fl.  50  kr.)  in  Dalmatien  für  Doctoren  mit  3  fl.,  für  Wundärzte  mit 
*2  iL,  in  Steiermark,  in  Krain  (für  die  nicht  als  Districtsärzte  fungirenden  Doctoren), 
in  Görz -Gra  disca,  Istrien,  Tirol,  Vorarlberg  und  in  der  Bukowina  (für 
PriTai^  und  Amtsärzte)  für  Doctoren  mit  3  fl.  50  kr.  und  für  Wundärzte  mit  2  fl.  be- 
messen. 

In  Böhmen  haben  Aerzte  auf  eine  Tagesdiät  von  3  fl.  36  kr.^  Wundärzte  von 
2  fl.  nur  dann  Anspruch,  wenn  im  betreffenden  Impfsammelplatze  wenigstens  3  Individuen 
geimpft  wurden. 

Der  Anspruch  auf  eine  volle  Tagesdiät  von  3  fl.  50  kr.  für  Doctoren,  2  fl.  für 
Wundärzte  ist  in  Niederösterreich  dann  begründet,  wenn  die  Entfernung  des  Impf- 
nmmelplatzes  vom  Wohnorte  des  Impfarztes  7V2  Kilom.  und  mehr  beträgt,  bei  Entfernungen 
bis7'5Kilom.  aber  nur,  wenn  wenigstens  12  Individuen  geimpft  wurden,  wogegen  im  letzteren 
Fa&e,  wenn  weniger  als  12  Individuen  geimpft  wurden,  die  halbe  Diät  vergütet  wird. 

Die  volle  Tagesdiät  von  3  fl.  50  kr.  für  Doctoren,  2  fl.  für  Wundärzte,  wird  dem 
Impfarzte  in  Oberösterreich  zugestanden,  wenn  geimpft  wurden  bei  einer  Entfernung 
Ton  seinem  Wohnorte  bis  : 

2     Kilom.  22  Individuen  9*5  Kilom.  14  Individuen 

4  >      20  .  11-5       >       12 

5-5       »      18  >  13-5       »       10 

7-5       »      16  >  150       >         8 

Dem  Particulareleger  wird,  wenn  er  die  Hälfte  der  für  eine  Entfernung  bemessenen 
Zahl  ?on  Impfungen  überschritten  hat,  die  ganze  Diät,  wenn  er  aber  die  Hälfte  gar  nicht 
oder  nur  eben  die  Hälfte  erreicht  hat,  die  halbe  Diät  bewilligt. 

In  Schlesien  haben  die  Impfärzte  Anspruch  auf  die  volle  Tagesdiät  (3  fl.  50  kr. 
öodoren,  2  fl.  Wundärzte)  bei  Entfernungen  über  1  Kilom.  vom  Wohnorte,  wenn  in  der 
tnüernung  bis  zu 

10  Kilom.  (Hinweg)  50  Individuen  geimpft  wurden 
10—15       »  >         40         »  »  » 

über  15       »  »         30         >  »  » 

23* 
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Erreicht  die  Zahl  der  Geimpften  nicht  die  vorerwähnten  Ziffern,  so  wird  nur  die 
halbe  Diät  vergütet.  Ein  bei  Berechnung  der  Diätentage  sich  ergebender  Rest  bis  zoi 
Hälfte  der  Pflichtzahl  gibt  Anspruch  auf  eine  halbe  Diät. 

Nach  den  in  Galizien  bestehenden  Vorschriften,  ist  die  eintägige  Diät  einem  Arzte 
zuzuerkennen,  wenn  er  in  einer  Entfernung  von: 


10 —  4*0  Kilometer  40  Personen  impft 
41-  80          »         30          »  » 

81— 12-0  >         25  >  » 

121—150  »         20  »  » 


15'1  — 190  Kilometer  15    Personen  impft 
191— 25-0  >         10  >  • 

251— 35-0  >  5  >  » 

Qrx-1       kC\'C\  »  ohne  Rücksicht  mof  die  ZiU 

ÖO  1  — *U  U  »  ^^^  Impfung«». 


Bei  einer  grösseren  Zahl  der  an  einem  Tage  Geimpften  hat  der  Arzt  nach  vorstehender 
Norm  Anspruch  auf  Gebären  für  2,  3  und  mehrere  Tage  und  zwar  mit  Rücksicht  aal 
die  Entfernung  und  die  Zahl  der  Geimpften.  Reisen  der  Bezirksärzte  in  Ortschaften  aus 
Anlass  anderer  Commissionen  werden  in  der  Impfrechnung  nicht  berücksichtigt. 

In  Niederösterreich  können  bei  sehr  grossen  Entfernungen  und  entsprechender 
Zahl  von  Impfungen  bei  nachgewiesener  mehr  als  14  stündiger  Functionsdauer  über  Antrag 
der  Bezirkshauptmaqnschaft  von  Fall  zu  Fall  auch  höhere  als  die  eben  erwähnten  Diäteo 
oder  die  Aufrechnung  eines  2.  Diätentages  ausnahmsweise  bewilligt  werden.  Auch  in 
Böhmen  ist  im  Falle  eines  nachgewiesenen  durch  eine  besonders  grosse  Zahl  roo 
Impfungen  hervorgerufenen  grösseren  Zeitaufwandes  eine  Berücksichtigung  bei  der  Diäten- 
bemessung  vorgesehen. 

Die  Reisekosten  werden  gleichfalls  nach  verschiedenen  Grundsätzen  vergütet. 

Wenn  nach  den  vorhandenen  Verkehrsmitteln  und  nach  den  bestehenden  Nonnen 
die  Eisenbahn  benützt  werden  muss,  erhalten  die  Impfärzte  die  Entschädigung  des 
Fahrpreises  nach  der  II.  Classe;  für  Reisen  auf  Schiffen  jene  nach  der  I.  Claase.  Für 
andere  Fahrten  wird  in  Kärnten,  Görz-Gradisca,  Istrien,  Tirol,  Vorarlberg 
und  in  der  Bukowina  das  jeweilig  festgesetzte  Postrittgeld  für  2  Pferde  vergütet  In 
Niederösterreich  ist  das  Fahrgeld  von  24  kr.  pro  Kilometer  und  2  Pferde,  in  Krain 
die  halbe  Vorspanns-Kilometer-Gebür  festgesetzt.  Oberösterreich  vergütet  bei  Ent- 
fernungen bis  zu  15  Kilometer  des  Hin-  und  Rückweges  das  Kilometergeld  für  2  Pferde 
mit  1  fl.  60  kr.  pro  7'5  Kilometer,  über  15  Kilometer  das  jeweilige  Postrittgeld  für 
2  Pferde  ohne  Nebengebüren ;  Böhmen  bei  Entfernungen  bis  15  Kilometer  (Hin-  und 
Rückweg)  18*5  kr.  pro  Kilometer,  über  15  Kilometer  Entfernung  das  jeweilige  FosiniigM 
ohne  Nebengebüren;  Schlesien  bei  Entfernungen  von  1 — 7*5  Kilometer  (Hinweg) 
2  fl.  11  kr.  pro  Myriameter,  über  7*5  Kilometer  das  jeweilige  Postriltgeld.  Maulh-  und 
Ueberfuhrgebüren  dürfen  in  den  letztgenannten  Ländern  aufgerechnet  werden. 

In  Galizien  haben  im  Falle  der  Zusammenziehung  mehrerer  Ortschaften  in  einen 
Impfsammelplatz  die  Gemeinden  die  Fahrgelegenheit    unentgeltlich  beizustellen. 

In  Salzburg  und  in  Steiermark  vergüten  die  Landesfonde  ein  Reisekosten- 
Pauschaule,  welches  in  der  Entfernung  von: 


mit 


2 
3 
o 


fl. 
fl. 
fl. 


50  kr. 


Vi— 1  Meile 
1—2  Meilen 
über        » 
bemessen  ist. 

In  Dalmatien  erhalten  die  Impfärzte  ein  Reisegeld  von  20  kr.  für  jede  Migl'^ 
(^rr:  Yj  dcutsche  Meile)  zu  Land  und  von  35  kr.  für  jede  Miglie  auf  dem  Meere. 

Dieselben  Diäten-  und  Reisekosten-Entschädigungen  wie  anlässlich  der  Impfung  werden 
auch  für  die  Revisionen  der  Impfungen  vergütet,  in  fast  allen  Ländern  aber  nur  för 
die  Impfung  und  für  die  Revision  je  eine  Reise  zugestanden»  Die  in  Niederösterreich, 
Böhmen  und  in  Galizien  vorgesehenen  Ausnahmen  sind  bereits  oben  erwähnt.  Auen 
in  Schlesien  kann,  wenn  ohne  Verschulden  des  Impfarztes  Mehrreisen  nothwendig  wurden, 

für  dieselben  eine  Entschädigung  vergütet  werden. 
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In  Galizien  darf  der  Impfarzt  in  jede  Gemeinde  zwei  Reisen  und  höchstens  vier- 
malige Rückkehr,  in  der  Bukowina  zwei  Reisen  in  jede  Gemeinde  und  eine  einmalige 
Röckfahrt  in  seinen  Wohnort  nach  Vollendung  des  Impfgeschäftes  verrrechnen. 

Zur  Aneiferung  und  um  den  verdienten  Impfärzten  eine  Erhöhung  der  Bezöge  zu- 
kommen zu  lassen,  wurden  die  sogenannten  Impfprämien,  in  Niederösterreich  auch 
Remaneration  eingeführt.  In  Oberösterreich,  Salzburg,  Steiermark,  Vorarlberg, 
sind  die  Prämien  aufgelassen  und  ist  in  Vorarlberg  an  Stelle  derselben  für  die  Impfung 
im  Wohnorte  die  Diät  zugestanden  werden. 


Die  Infectionskrankheiten  in  der  III.  Berichtsperiode. 

(Bemerkungen   zur    Uebersichtstabelle   auf  Seite    126    nnd   127    des   Beiblattes.) 

Blattern.  Im  Allgemeinen  zeigten  die  Blattern  eine  geringe  Zunahme  der  Zahl  der  Ffille;  es 
erknnkteii  neu  862,  um  95  mehr  als  in  der  Vorperiode,  der  Krankenstand  betrag  1186,  um  87  mehr 
ib  in  der  der  Vorperiode.  Die  Zunahme  hat  jedoch  nur  in  den  Ländern  Niederösterreich,  GOrz  und 
Gradisca,  Mähren  und  Galizien  stattgefunden. 

lu  Niederösterreich  bleibt  die  Gemeinde  Donanfeld,  Bez.  Gross-Enzersdorf  nach  wie  vor  Hauptsitz 
der  BLittem.  In  Triest  lässt  sich  eine  constante  Abnahme  der  Epidemie  beobachten.  In  Böhmen 
nahmen  die  Blattern  stark  ab  und  bestanden  in  erhöhter  Intensität  nur  in  den  nördlichen  impfgegnerischen 
fiearkes.  Zwar  verminderte  sich  auch  im  Bezirke  Eumburg  die  Zahl  der  Blattemfälle  (69  gegen  1 14  in  der 
Vorperiode),  doch  mehrten  sich  die  Todesfälle  und  kamen  haemorrhagische  Formen  vor.  Hauptsitz  der 
Ijudemie  in  diesem  Bezirke  ist  die  Stadt  Warnsdorf. 

Durch  Verheimlichung  der  ersten  Erkrankung  kam  es  in  der  Gemeinde  Volesnice,  Bezirk 
Nenstadt  a.  M.,  zu  einer  ausgebreiteten  Blattern epidemie.  Die  Unterdrückung  dieser  Epidemie  ist  bereits 
gelungen. 

Im  Aumburger  Bezirke  speciell  in  Warnsdorf,  wird  von  der  Behörde  mit  Nachdruck  auf  die  Tilgung 
bing^beitet.  Notb-  nnd  Wiederimpfungen  werden  strenge  durchgeführt,  die  Kranken  womöglich  in  das 
Spital  gebracht  nnd  g^gen  Aerzte  und  Parteien  bei  Vernachlässigung  der  pflichtgemässen  Anzeige  mit 
Strenge  vorgegangen. 

Grössere  Ausbreitung  gewannen  die  Blattern  in  Galizien,  wo  dieselben  in  31  Bezirken  und 
116  Gemeinden  zur  Anzeige  gelangten. 

Von  den  in  sämmtlichen  Kronländern  ausgewiesenen  1186  Blatternkranken  sind  149  =  12'5^/q 
gestorben  und  380  in  Behandlung  verblieben.  Die  relativ  höchste  Lethalität  hatten  die  Blattern  in 
Bökmen  16-60^. 

Von  den  Kranken  waren  57'5%  geimpft  und  42'4^/^  ungeimpft.  Von  den  Geimpften  starben  3*8^/^, 
wilirend  von    den   Ungeimpften    23'S^Jq  der  Krankheit  zum  Opfer  fielen. 

Schaxlach.  Zur  Anzeige  gelangten  2890  Neuerkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  4508,  somit 
liaet  sich  gegen  die  Vorperiode  eine  Abnahme  um  468  resp.,  509  Erkrankungen  constatiren.  An  dieser 
Absihme  betheiligten  sich  OberOsterreich,  Istrien,  Vorarlberg,  Böhmen,  Mähren,  Galizien  und  die 
Bukowina,  während  die  übrigen  Königreiche  und  Länder  eine  mehr  weniger  erhebliche  Zunahme  des 
Krankenstandes  zn  verzeichnen  haben.  Die  relativ  gprösste  Zahl  der  Erkrankungen  gelangte  in  Galizien, 
Xiederosterreich  nnd  Böhmen  zur  Anzeige. 

Vom  Gesammtkrankenstande  kamen  durch  Tod  in  Abfall  524  ^=  11*6^0  ^^^  verblieben  1502  in 
B^hsndlung.  Eine  höhere  Lethalität,  ca.  17^0  hatten  Salzburg,  Krain,  und  Gradisca,  Galizien,  Görz,  die 
Bukowina  aber  weist  46*6%  Todesfälle  aus. 

Braune.  Croup  und  Diphtheritiserkrankungen  gelaugten  3098  mal  zur  Kenntniss  der  Behörden. 
^  Krankenstand  betrug  3926  Personen,  gegen  die  Vorperiode  um  505,  resp.  523  weniger.  Von  Steier- 
iBark,  Kirnten,  Krain,  Triest  und  Gebiet  und  Vorarlberg  abgesehen,  war  diese  Abnahme  eine  allgemeine 
^  scheint  die  über  ganz  Europa  verbreitete  Diphtheritisepidemie  ihren  Höhepunkt  überschritten 
m  haben.  Hervorzuheben  wäre  nur,  dass  Niederösterreich  die  grösste  Zahl  von  Kranken  ausweist, 
wobei  die  Reichshaupt-  und  Residenzstadt  Wien  im  hohen  Grade  betheiligt  ist. 

Von  den  3926  Kranken  sind  1148  =  29'2<'/o  gestorben  und  655  in  Behandlung  verblieben.  In 
den  einzelnen  Königreichen  und  Ländern  schwankte  die  Lethalität  zwischen  13  und  60^/q. 

Masem.  Auch  die  Maseru  haben  im  Ganzen,  wenn  auch  nicht  beträchtlich,  abgenommen.  Neu- 
gemeldet  wurden  16.878,  der  Krankenstand  umfasste  22.946  Personen,  somit  um  648,  resp.  1158  weniger 
ab  in  der  Vorperiode. 

Eine  Zunahme  der  Zahl  der  Erkrankungen  erfolgte  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  Salzburg, 
Krun.  Görz  und  Gradisca,  Istrien,  Vorarlberg,  Mähren  und  in  der  Bukowina.  Die  relativ  grösste  Ver- 
ordtang  fanden  die  Masern  in  den  Ländern  Böhmen,  Galizien,  Mähren  und  Niederösterreich. 

Von  den  22946  ausgewiesenen  Kranken  sind  753  »>  3*2%  gestorben ;  6165  in  Behandlung  ver- 
blieben. Galizien  weist  eine  Lethalität  von  4*4,  Bukowina  eine  solche  von  66'6^/o  aus. 
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Typhus  abdominalis«  Die  Zahl  der  DarmtyphuserkrankuDgeu  hat  getreu  die  Vorperiode  eiiH 
weitere  Steigening  um  183  resp.  328  Erkrankungen  erfahren.  Es  gelangten  20 10  Neuerkranknng« 
zur  Anzeige.  Der  Krankenstand  betrug  8110.  Die  Zunahme  erfolgte  mit  Ausnahme  von  Niederösterreie^ 
Krain,  Istrien,  Tirol  und  Böhmen  in  allen  Übrigen  Ländern.  Die  weitaus  meisten  Typhuaerkrankangaa 
kamen  in  Galizien,  Böhmen  und  Mähren  vor. 

Aetiologisch  wird  der  in  Folge  andauernder  Dttrre  abnorm  tiefe  Stand  des  Grondwassers  xuA 
der  Qenuss  verdorbenen  Trinkwassers  als  Ursache  angeführt. 

Von  3110  ausgewiesenen  Kranken  sind  282  =  9*l^/o  gesterben  und  1218  in  Behandlung  Ter- 
blieben.  Die  Lethalität  hat  daher  etwas  abgenommen,  erreichte  aber  in  einigen  Verwaltungsgebietes 
20  und  mehr  Percente. 

Die  Epidemie  in  Prag  und  Umgebung  ist  in  Abnahme  begriffen. 

Idria  ist  nunmehr  typhusfrei  und  schreiten  die  Assanirungsarbeiten  in  dieser  Stadt  rüstig  fort.  Vk 
bacteriologische  Untersuchung  der  eingesendeten  Quell wässer  ergab  deren  vorgügliche  Qualität,  nur  das 
Wasser  der  »na  tomu«  genannten  Quelle  hatte  durch  schlechte  Fassung  Schaden  g'elitten.  Die  R»- 
construction  der  Senkgruben  wurde  in  Angriff  genommen  und  wird  von  der  Stadt  der  Ankauf  voo 
Mehrungsabfuhrapparaten  beabsichtigt.  Ein  geeigneter  Platz  fttr  Ablagerung  des  städtischen  Unntbi 
wurde  bereits  ausgemittelt.  Bemerkenswerth  ist,  dass  wiederholt  Abstrafungen  wagten  Uebertretuag 
der  aus  Anlass  der  Typhusepidemie  erlassenen  Polizeiverordnung  erfolgten. 

Typhus  ezanthematicaB.  Fleck typhuserkrankun gen  kamen  in  vereinzelten  eingeschlepptes 
Fällen  in  Mähren  uiid  in  der  Bukowina  zur  Beobachtung,  während  diese  Infectionskrankheit  iu  ss« 
nehmender  Ausbreitung,  jedoch  verhältnissmässig  geringer  Intensität  in  30  Bezirken  und  57  Gemeinden 
Galiziens  herrschte. 

Neuerkrankt  sind  640,  der  Krankenstand  betrug  938  Personen,  somit  um  111  respective  223 
mehr  als  in  der  Vorperiode.  Von  den  ausgewiesenen  938  Kranken  sind  62  —  ö*5^/o  gestorben  mA 
296  in  Behandlung  verblieben.  Die  Lethalität  war  daher  eine  sehr  niedere. 

Dysenterie.  Sporadische  Ruhrerkrankungen  kamen  in  NiederOaterreich,  Steiermark.  Böhmeu, 
Schlesien  und  Dalmatien  vor,  etwas  häufiger  in  der  Bukowina  und  in  noch  grösserer  Verbreitoof 
in  Galizien. 

Keuerkrankungen  fanden  100  statt,  der  Gesammtkrankenstand  betrug  132,  gegen  die  Vorperiode 
ist  daher  eine  Zunahme  um  7  respective  36  Erkrankungen  zu  constatiren. 

Von  den  in  Evidenz  gehaltenen  132  Kranken  sind  26  =  19'I^Iq  gestorben  und  14  in  Behandlungr 
verblieben. 

Puerperalfieber.  Infectiöse  Erkrankungen  der  Geburtswege  wurden  etwas  seltener  zur  An- 
zeige gebracht.  Das  ganze  Küstenland  und  Dalmatien  sollen  von  solchen  Erkrankungen  frei  gebliebea 
sein.  Die  absolut  meisten  Erkrankungen  wurden  in  Niederösterreich  zur  Anzeige  gebracht. 

Ein  specielles  Verschulden  von  Aerzten  oder  Hebammen  wird  in  den  Berichten  nicht  hervor* 
gehoben. 

Von  den  173  ausgewiesenen  Kranken  sind  73  =  42'2^/o  gestorben  und  35  in  Behandloii; 
verblieben. 

Keuohhasten.  In  ebenfalls  verminderter  Zahl  kamen  Keuchhustenerkrankungen  zur  behörd- 
lichen Kenntnis«.  Einzelne  Verwaltungsgebiete,  wie  das  Küstenland,  Vorarlberg  und  Dalmatien,  biieben 
ganz  verschont.  In  bemerkenswerther  Ausdehnung  scheint  der  Keuchhusten  nur  in  Böhmen  und  Nieder- 
österreich geherrscht  zu  haben. 

Von  2508  evident  gehaltenen  Kranken  sind  97  =  3-87o  gestorben  und  1049  in  Behandlong 
verblieben.  Die  enorm  hohe  Lethalität  von  29*6^/q  in  der  Bukowina  scheint  auf  einer  grösseren  Ver- 
breitung der  Krankheit  zu  beruhen. 

Trachom.  Die  Zunahme  der  Zahl  der  Trachomerkrankungen  ist  auf  den  Umstand  zurückzuführen, 
dass  für  Istrien  über  das  ganze  erste  Quartal  berichtet  wurde.  Thatsächlich  ist  die  Zahl  der  Trachom- 
erkrankungen im  Rückgange.    Für  Galizien  liegt  der  4wöchentliche  Auswäs  noch  nicht  vor. 

Es  ist  aufflOlig,  dass  aus  Böhmen,  Mähren  und  Schlesien  keine  Trachomkranken  nach- 
gewiesen wurden. 

Von  den  ausgewiesenen  1495  Kranken  sind  1407  in  Behandlung  verblieben. 

Steinblattem.  Görz  und  Gradisca  und  Vorarlberg  ausgenommen,  sind  Windblattem  in  allen 
übrigen  Ländern  beobachtet  worden,  in  erheblicher  Zahl  in  Folge  der  ausgebildeten  Krankheit8aDseig:e 
in  Böhmen  und  Niederösterreich.  Im  allgemeinen  ist  gegen  die  Vorperiode  eine  geringe  Zunahme  der 
Erkrankungsziffer  zu    beobachten. 

Von  1582  ausgewiesenen  Erkrankungen  endeten  5  =  O'S^j^  bei  kleinen  Kindern  in  Folge  ein- 
getretener Bronchitis  tödtlich. 

Von  der  genannten  Krankenzahl  waren  1350  =  86'3%  geimpfte  und  232  =  14-77o  ungeiinpfie 
Individuen. 

Rothlauf.  Rothlauferkranknngen  kamen  in  etwas  vermehrter  Zahl  hauptsächlich  in  Nieder- 
österreich (Wien),  dann  in  Steiermark  und  OberOsterreich,  in  einem  ganz  vereiuzelten  Falle  süch  m 
Schlesien  zur  Anzeige.  ,  . 

Neugemeldet  erscheinen  246  Fälle,  der  Krankenstand  betrug  341  Personen,  von  welchen  im  lAm» 
der  Berichtsperiode  19  s=  o'Ö^q  starben  und  105  in  Behandlung  blieben. 
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Cholera  nostras.  Ein  in  Schlesien  zur  Anzeige  geUngter  Fall  endete    in  Genesung. 

Inflnenza.  Mit  Ausnahme  von  Böhmen,  wo  die  Influenza  neu  aufflackerte  und  der  Bukowina 
find  Influenzaerkrankungen  in  den  übrigen  Yerwaltungsgebieten  bedeutend  zurückgegangen  und  die 
^idemie  im  llrlöschen. 

Ken  angezeigt  wurden  8544  Erkrankungen.  Der  Krankenstand  betrug  8996  Personen,  somit 
nm  4664  Neuerkrankungen  mehr,  respective  ein  um  636  Personen  höherer  Krankenstand  als  in 
der  Vorperiode. 

Ton  den  ausgewiesenen  Kranken,  die  der  Überwiegenden  Mehrzahl  nach  auf  Böhmen  entfallen, 
nnd  114  »->  1*2%  gestorben  und  274  in  Behandlung  verblieben, 

Meningitis  cerebrospinalis.  Die  epidemische  Genickstarre  gelangte  50mal  zur  Anzeige,  der 
Krankenstand  betrug  89,  somit  um  39  Erkrankungen  weniger  als  in  der  Vorperiode. 

Von  einzelnen  mehr  weniger  zweifelhaften  Erkrankungen  in  Krain,  Böhmen  und  Schlesien 
abgesehen,  war  die  Genickstarre  besonders  in  Galizien  verbreitet. 

Ton  den  89  ausgewiesenen  Kranken  sind  30  =  33*7%  gestorben  und  19  in  Behandlung  verblieben. 

Parotitis  epidemica.  Die  epidemische  Ohrspeichel-Drüsenentzündung  wurde  in  Steiermark, 
im  GSrzischen,  in  Böhmen,  Schlesien  und  in  der  Bukowina  beobachtet.  Gegen  die  Vorperiode  haben 
die  Erkrankungen,  Böhmen  ausgenommen,  an  Zahl  {zugenommen. 

Von  704  evidentgehaltenen  Kranken  sind  5  als  gestorben  ausgewiesen,  davon  4  in  der  Bukowina. 

Röthein.     Bothein  herrschen  in  Graz  und  Umgebung  in  grosser  Ausdehnung. 

Trichinosis.  Die  in  Höfen  in  Böhmen  durch  den  Genuss  trichinösen  Schweinefleisches  erkrankten 
Penonen  sind  nun  sämmtlich  genesen. 

Lyssa.  Im  Febuar  1.  J.  wurde  in  Königinhof  in  Böhmen  ein  Polizeimann  von  einem  wüthenden 
Hunde  beim  Einfangen  gebissen.  Trotz  ärztlicher  Behandlung  der  Bisswunde  erkrankte  der  Mann  am 
14.  MSrz  und  erlag  bereits  2  Tage  später  der  Infection. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

£rltss  des    k.  k.    Ministeriums   des 
Iiuem  Tom  21.  Mai  1894,  Z.  13834, 

an  den  k.  k.  Statthalter  in  Niederösterreich, ^^3 


bctrcffeiid   die  lirmliranff   der  Intereasen   der 
Hell-    vBd    HnmanltJltaaiiatalteii     bei    Bau« 
niiraBir  ete.  in  der  Ni&lie  dertielben. 


Anlftsslieh  verschiedener  Verhandlungen  über 
SpiUlangelegenheiten  im  k.  k.  Obersten  Sanitäts- 
nthe  ist  die  Aufmerksamkeit  des  Ministeriums 
des  Innern  durch  diesen  Fachrath  auf  den 
Umstand  gelenkt  worden,  dass  die  Interessen 
^  bestehenden  Heil-  und  Humanitätsanstalten 
bei  der  Durchführung  öffentlicher  Vorkehrungen, 
veiehe  zumeist  im  eigenen  Wirkungskreise  der 
Gemeinden  gelegen  sind,  namentlich  bei  Durch- 
^obnmg  baulicher  Herstellungen  in  der  Umgebung 
^enelben,  in  der  bedauerlichsten  Weise  ver- 
naehlSssigt  werden,  und  dass  seitens  der  auf 
Orond  der  Bestimmungen  des  Sanitäts-Gesetzes 
▼om  30.  April   1870,    R.  G.  Bl.  Nr.  68,    zur 

*)  Dieser  Erl&ss  wurde  auch  allen  übrigen 
poKtbchen  Landeebehörden  behufs  analogen  Vor- 
i^en  znm  Schutze  der  Interessen  der  öffentlichen 
^*  und  Hnmanitätsanstalten  sEur  Kenntnissnahme, 
wtttercn  Veranlassung  und  eyentuellen  Berichter- 
stattimg  abschriftlich  mitgetheilt. 


Oberaufsicht  über  das  gesammte  Sanitätsweseii 
und  Wahrnehmung  der  öffentlichen  sanitären 
Interessen  berufenen  Behörden  auf  die  Hintan- 
haltung der  Schädigung  der  gedeihlichen  Wirk- 
samkeit der  gedachten  Heil-  und  Humanitäts- 
anstalten nicht  immer  die  nothwendige  Aufmerk- 
samkeit verwendet  wird. 

In  dieser  Beziehung  ist  es  besonders  be- 
dauerlich, dass  derlei  missliche  Erfahrungen  ins- 
besondere auch  in  Wien  sich  wiederholen,  ob- 
wohl gerade  der  Bevölkerung  der  Reichshaupt- 
stadt durch  die  bestehenden  Heil-  und  Humanitäts- 
anstalten tagtäglich  die  grössten  Wohlthaten 
erwiesen  und  der  Gemeindevertretung  die  Sorge 
um  die  öffentliche  Heil-  und  Humanitätspflege 
in    der  muniflcentesten  Weise    erleichtert  wird. 

Dass  die  gedachten  Beschwerden  in  der 
That  nicht  unberechtigt  sind,  wird  beispielsweise 
durch  den  Umstand  bestätigt,  dass  es  unge- 
achtet der  wiederholten,  selbst  vom  Ministerium 
des  Innern  ausgegangenen  Anregungen  bisher 
nicht  gelungen  ist,  für  das  k.  k.  Allgemeine 
Krankenhaus,  dessen  Betrieb  für  die  Stadt  Wien 
eine  geradezu  unerschöpfliche  Quelle  sanitärer 
und  selbst  materieller  Vortheile   ist,    und  sowie 
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für  die  daselbst  untergebrachten  wissenschaft- 
lichen Lehrinstitute  die  ei*forderliche,  schon  aus 
Hnmanitätsrücksichten  anzusprechende  Bähe 
durch  Herstellung  eines  geräuschlosen  Strassen- 
pflasters  in  den  benachbarten  Strassen  seitens 
der  Gemeinde  zu  beschaffen,  welche  Rücksicht- 
nahme allerdings  in  anerkennenswerther  Weise 
zahlreichen  städtischen  Schulanstalten,  aber  auch 
zahlreichen  Communicationen,  hinsichtlich  welcher 
ein  so  dringendes  und  ethisches  Interesse  nicht 
vorliegt,    schon    längst   zu  Theil   geworden  ist. 

Ein  weiterer  Beweis  dieser  geringen  Rück- 
sichtnahme auf  bestehende  Humanitätsanstalten 
ergibt  sich  aus  dem  Umstände,  dass,  obwohl 
bei  grösseren  baulichen  Herstellungen  innerhalb 
solcher  Anstalten  den  in  der  Nähe  wohnenden 
Interessenten  Gelegenheit  zur  Aeusserung  und 
eventuellen  Einspräche  gegeben  wird,  bei  bau- 
lichen Ausführungen  in  nächster  Nähe  bestehen- 
der Heilanstalten  die  Directionen  derselben  zu- 
meist als  gänzlich  uninteressirt  betrachtet  werden, 
so  dass  die  Ausführung  fast  unzulässig  hoher 
Gebäude  in  nächster  Nähe  solcher  Anstalten 
in  rücksichtsloser  Ausnützung  der  Bestimmungen 
der  Bauordnung,  ohne  Verständigung  oder  Ein- 
vernahme der  Vertreter  dieser  Heil-  und  Humani- 
tätsanstalten, sowie  ohne  jene  im  Rahmen  der 
Bauordnung  zulässigen  Cautelen  zu  Stande  kommt, 
welche  es  verhindern  könnten,  dass  die  betreffen- 
den Heil-  und  Humanitätsanstalten  in  sanitärer 
Beziehung  geschädiget  und  durch  diese  Schädi- 
gung rückwirkend  das  Gesundheitswohl  der  um 
die  verbaute  Anstalt  sich  zusammendrängenden 
Bevölkerung  beeinträchtigt  werde. 

Um  ein  Beispiel  anzuführen,  wird  auf  die 
Iguorirung  der  Interessen  des  St.  Anna-Kinder- 
spitales,  dessen  der  Bevölkerung  leicht  zugäng- 
liche Lage  einen  unschätzbaren  Vortheil  für  die 
Kinderheilpflege  in  Wien  bietet,    bei  dem  Aus- 


baue der  Umgebung  mit  4 — 5  stöckigen  Wohn- 
häusern ohne  Vorplätze  oder  Vorgärten  hinge- 
wiesen. 

Als  weiteres  Beispiel  könnte  die  ohne  jed- 
wede Cautelen  gestattete  Verbauung  des  Areales 
gegenüber  der  Blatterna btheilung  des  Kaiser 
Franz  Joseph-Spitales  angeführt  werden. 

Mit  Rücksicht  auf  diese  Ausführungen  be- 
ehre ich  mich  Euere  Excellenz  zu  ersuchen,  aaf 
den  Bürgermeister  der  Reichshaupt-  und  Resi- 
denzstadt Wien  neuerdings  in  der  Riehtuog^ 
Einfluss  nehmen  zu  woUen,  dass  derselbe  sich 
bestimmt  finden  möge,  die  angedeuteten  Inter- 
essen der  Sanitäts-  und  Humanitätsanstalten  im 
Gemeindegebiete  von  Wien  unter  seinen  beson- 
deren Schutz  zu  nehmen,  dieselben,  soweit  es 
irgend  möglich  ist,  vor  sanitätswidrigen  Beein- 
trächtigungen ihres  Licht-  und  Luftraumes  nach 
Zulass  der  gesetzlichen  Bestimmungen  zu  schützen 
und  denselben,  insbesondere  aber  dem  Allgemeineo 
Rrankenhause,  durch  geeignete  technische  Mass- 
nahmen auf  den  Strassen-  und  Communications- 
wegen  jenes  Mass  von  Ruhe  zu  sichern,  welches 
bei  dem  stets  zunehmenden  öffentlichen  Verkehre 
erzielbar  ist  und  für  welche  derselbe  nicht  blos 
des  Dankes  der  zur  Verwaltung  dieser  Anstalten 
verpflichteten  Organe,  sondern  auch  der  in  den- 
selben Pflege  und  Heilung  findenden  Bewohner 
der  Reichshauptstadt  sicher  sein  kann. 

Ebenso  wird  es  sich  empfehlen,  auch  die 
politischen  Behörden  aufmerksam  zu  machen, 
diesem  Gegenstande  die  gebührende  Aufmerk- 
samkeit zuzuwenden,  damit  die  Wahrnehmung 
der  Interessen  Öffentlicher  Anstalten  gegenüber 
den  sich  geltend  machenden  Privatinteres^» 
gegebenen  Falles  nicht  versäumt  werde. 

Von  dem  über  diese  Anregung  Veranlassten 
und  den  erzielten  Erfolgen  wolle  anher  die  An- 
zeige erstattet  werden. 
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Rechtsprechung 

Zun  S  398*)  St.  Q.  Der  Aiudrack  »Baoh«  xunfasst  auoh  Wasserleitungen;  als  »Ortschaftc  gilt  Jede  An- 
sledlimg  von  Menschen  —  anoh  ein  Weiler,  Gehöfte,  Schloss  u.  dgl.  Mit  »Trunk  oder  Gebr&u<  bezeichnet 
die  Oesetsstelle  die  Bestimmung  zum  menschlichen  Genüsse  überhaupt;  mit  »Werfen«  Jede  Art  der  Bei- 
mengung, daher  auch  das  Waschen  oder  Schweifen  von  W&sche,  das  Reinigen  getödteter  Thiere  u.  s.  f. 
Ein  ThatbestandBerfordemiss  bildet  der  Erfolg  der  Verunreinigung  und    Gesundheitssch&dlichkeit  nur 

virtuell;  abstraote  Möglichkeit  genügt. 

Plenarentscheidung  des  k.  k.  Obersten  Gerichts-  und  Cassationshofes  vom  20.  März  1894, 

Z.   2805. 

Der  Cassationshof  hat  anlässlich  der  von  der  Generalprocuratur  nach  §  33  St.  P.  O.  übereichten 
Beschwerde  zu  Recht  erkannt:  Durch  die  Urtheile  des  Kreis-  als  Berufungsgerichtes  in  Eöniggrätz 
Tom  28.  December  1892,  Z.  16751,  vom  29.  September  1893,  Z.  12250,  und  vom  5.  December  1893, 
Z.  152SJ2,  womit  im  ersten  Falle  Marie  M.,  und  Genossen,  im  zweiten  Anna  K.,  endlich  im  dritten 
FraaziBka  B.  und  Antonia  S.  von  der  Anklage  wegen  Uebertretung  nach  §  398  St.  G.  freigesprochen 
inirden,  wurde  das  Gesetz,  insbesonders  in  den  Vorschriften  des  §  398  St.  G.,  der  §§  3  und  270, 
Z.  7,  St.  P.  O.  und  des  §  1  der  Strafgerichtsinstruction  vom  16.  Juni  1854,  R.  G.  Bl.  Nr.  165, 
▼erietit 

Gründe:  Aus  den  der  Nichtigkeitsbeschwerde  zugrunde  liegenden  Strafacten  des  Bezirksgerichtes 
in  Nachod,  besdehungsweise  des  Kreis-  als  Berufungsgerichtes  in  Königgrätz,  ist  nachstehender  Sach- 
Teihalt  zu  entnehmen,  lieber  Anzeige  der  Prinz  Schau mburg-Lippe*schen  Administration  der  Herrschaft 
Nachod  wurde  gegen  mehrere  Frauenspersonen  aus  dem  Orte  Pilhof  wegen  Verunreinigung  des  aus 
dem  Pilhofer  Teiche  in  die  Stadt  und  das  Schloss  Nachod  führenden  Wassergrabens  die  Strafamts- 
haniihmg  nach  §  398  St.  G.  eingeleitet.  Der  in  Bede  stehende  Wassergraben  ist  als  öffentliches  Gut 
Tszbucht,  wird  jedoch  sowohl  von  der  Stadtgemeinde  Nachod,  ah  auch  von  der  Herrschaft  als  Eigen- 
tbnn  angesprochen,  ohne  dass  bisher  die  gegenseitigen  Ansprüche  endgiltig  ausgetragen  wären.  Das 
Wasier  desselben  speist  sowohl  in  der  Stadt  als  auch  im  Schlosse  Nachod  Auslaufstellen,  nur  im 
ietiteren,  wo  ein  anderes  weiches  Wasser  nicht  zur  Verfügung  steht,  wird  es  jedoch  auch  zum 
Koehen  benützt.    In  allen  drei  Straffällen  wurden  die  Angeklagten  schliesslich  freigesprochen. 

I.  Im  ersten  Falle  (Strafsache  der  Marie  M.  und  Genossen)  begründet  das  Bezirksgericht  Nachod 
mit  Unheil  vom  16.  November  1892,  Z.  5786,  die  Freisprechung  damit,  dass  nicht  nachgewiesen  sei, 
dsis  die  Angeklagten  im  Wassergraben  schmutzige  Wäsche  wuschen;  ausser  Zweifel  stehe  nur,  dass 
se  bereits  gewaschene  Wäsche  daselbst  schweiften,  dass  das  Wasser  dieses  Grabens  im  Schlosse  Nachod 
noz  sam  Kochen  und  nicht  auch  zum  Trinken  verwendet  werde,  und  dass  nach  dem  Gutachten  deii 
eiBTemommenen  Gerichtsarztes  Wasser,  in  welchem  rein  gewaschene  Wäsche  geschweift  werde,  zum 
Eoeheo  geeignet  sei.  Einer  gleichen  Anschauung  huldigte  mit  dem  vom  28.  December  1892,  Z.  16751, 
datirenden  Urtheile  das  Kreis-  als  Berufungsgericht  Königgrätz,  nachdem  es  den  Königgrätzer  Gerichts- 
aixt  Temommen  hatte.  Dieser  Arzt  sprach  sich  dahin  aus,  dass  durch  das  Schweifen  der  Wäsche, 
«elches  die  in  derselben  enthaltenen  Stoffe,  wie  Seife  und  Soda,  entfernt,  nur  stehendes,  nicht  aber 
fliesendes  Wasser  unschmackhaft  und  gesundheitsschädlich  werde,  dass  die  erwähnten  Stoffe  durch 
Kochen  Temichtet  werden,  ja  dass  auch  Wasser,  in  welchem  schmutzige  Wäsche  gewaschen  wurde, 
nm  Kochen  gebraucht  werden  könne,  weil  die  ausgewaschenen  Stoffe  durch  Kochen  vernichtet  werden. 
Den  erstTichterlichen  vom  Berufungsgerichte  gebilligten  Entscheidungsg^ünden  fand  es  nur  noch  die 
Envigang  hinzuzufügen,  dass  nach  §  15  des  Wasserrechtsgesetzes  für  Böhmen  vom  28.  August  1870, 
L.  Q.  Bl.  Nr.  71,  jedermann  das  Recht  zustehe,  in  öffentlichen,  wie  in  privaten  Gewässern  die  Wäsche 
m  wiBchen,  und  dass  hiezu  der  in  Rede  stehende  Wassergraben  stets  benützt  wurde. 

IL  In  dem  zweiten,  der  Judicatur  der  genannten  Gerichte  unterzogenen  Falle  (Strafsache  der 
AonaE.)  fand  das  Bezirksgericht  Nachod  mit  Unheil  vom  19.  Juli  1893,  Z.  Ö383,  mit  einer  Verurtheilung 
der  angeklagten  Magd  vorzugehen,  welche  gestanden  hatte,  ungeachtet  der  Kenntnis»,  dass  beim  Bache 
eine  Tafel  mit  dem  Verbote  der  Verunreiniung  angebracht  ist,  in  demselben  eine  geschlachtete  und 
iugeweidete  Gans  und  deren  Eingeweide,  mit  Ausnahme  der  Gedärme  ausgewaschen  zu  haben.  Da- 
eeC«n  befreite  das  Kreis-  als  Berufungsgericht  Königgrätz  mit  ^em  Urtheile  vom  29.  September  1893, 
Z.  12250,  auch  diese  Angeklagte  von  der  Anklage,  weil  das  Schloss  Nachod  keine  Ortschaft  im  Sinne 
des  §  398  St.  G.  sei,  das  Wasser  durch  die  Handlung  der  Angeklagten  nicht  verunreinigt  und  ungesund 
Verden  konnte,  und  weil  die  Handlung  überdies  nach  den  §§  15  und  16  des  böhmischen  Wasserrechts- 
gnetzes  nicht  unstatthaft  erscheine. 

UL  Auch  in  dem  dritten  Falle  (Strafsache  der  Franziska  B.  und  Antonie  S.)  gingen  die  ge- 
nannten Gerichte  mit  einem  Freispruche  der  Angeklagten  vor;  die  Angeklagten  hatten  zugegeben,  bereits 
gewaschene  Wäsche  im  Bache  ausgeschweift  zu  haben,  während  der  herrschaftliche  Bedienstete  Max  K. 
sls  Zeuge  dafür  eintrat,  dass  ganz  schmutzige  Wäsche  gewaschen  worden  sei,  so  dass  wie  er  angab, 
•  di«  Verunreinigung  des  Wassers  sofort  bemerkbar  wurde.  Der  vernommene  Gerichtsarzt  äusserte  sich 
m  diesem  Straffalle  dahin,  dass  durch  das  Schweifen  schmutziger  Wäsche  das  Wasser  ungesund  und 
nm  Kochen  ungeeignet   werde;    dass  die  Frage,    ob  Wasser   durch  Schweifen    bereits  ausgewaschener 

*)|S98  SU  G.  lantet: 
^^    »Wer  in  einen  Brunnen,  eine  Cysterne,  einen  Flass  oder   Bach,  dessen  Wasser  einer  Ortschaft  znm  Trünke  oder 
^OfiBe  dient,  todtes  Vieh  oder  sonst  etwas  wirft,  wodurch  das  Wasser  Terunreinigt  und  ungesund  werden  kann,  begeht 
^  üebertretnng  nnd  soll  mit  Arreat  von  drei  Tagen  bis  zu  einem  Monate,  bei  hervorleuchtendem  grossen  Muth willen 
•*'  Botbeit  auch  mit  Verschärfung  bestraft  werden. 
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Wäsche  ungesund  werden  könne,  sich  nicht  allgemein  beantworten  lasse,  da  in  jedem  einsselnen  Falle 
durch  chemische  Untersuchung  festgestellt  werden  mttsste,  ob  und  in  welcher  Meng«  der  Gesundheit 
schädliche  StoJBTe  sich  in  der  Wäsche  befinden ;  dass  Überdies  nicht  alle  schädlichen  Stoffe  darch  Kochet 
des  Wassers  vernichtet  werden.  Das  Bezirksgericht  Nachod  nahm  aber  im  Urtheile  vom  7.  October  189S» 
Z.  3839,  nicht  als  erwiesen  an,  dass  die  Angklagten  schmutzige  Wäsche  wuschen,  und  dass  demiuch 
das  im  Schlosse  Nachod  zum  Kochen  dienende  Wasser  der  Gesundheit  schädlich  geworden  sein  konnte; 
auch  hielt  das  Gericht  dafür,  dass  §  398  St.  G.  nur  wichtigere  Fälle  einer  Verunrein igxing  des  Wasecn 
ahnde,  wogegen  geringere  in  die  Sphäre  der  Sanitätspolizei  gehören.  Dieses  Urtheil  wurde  vom  Krete- 
als  Berufsgerichte  unter  dem  5.  December  1893,  Z.  16292,  unter  Hinweis  anf  die  erstrichterlichcii 
Gründe,  zu  welchen  es  noch  den  Abgang  des  Merkmales  der  »Ortschaft«  und  die  Verweienng  auf  die 
§§  15  und  16  Wasserrechtsgesetz  hinzu^gte,  bestätigt. 

Wenn  man    diesen  Thatbeständen  und  Bechtsprechungen    gegenüber  dem  von    der  Anklage  an- 
gerufenen §  398  St.  G.  einer  sachgemässen  Würdigung  und  Beurtheilung  unterzieht,    so  ist  vor  AUem 
daran  festzuhalten,    dass  es  sich  nach  dieser  gesetzlichen  Bestimmung  um  ein  solches  Wasser  handelt, 
welches  im  sonstigen  Umfange  seiner  Benützung  auch  zum  Genüsse  fUr  Menschen  dient,  und  de» 
in  letzterer  Richtung  es  ganz    ohne  Belang  ist,    ob  dieses  Wasser  zum  Trinken,   oder  etwa  —  wie  in 
concreto  —  nur  zum  Kochen,  nämlich  zur  Zubereitung  von  Speisen  und  überhaupt    von  Lebensmittabi 
verwendet  wird.    Dieses  vorausgeschickt,    kann  demnach   auch  ein  Zweifel    darüber    nicht   aufkommen, 
dass  im  Sinne   des  obcitirten  Paragraphes  auch  ein  zur  Zuleitung  des  Wassers   aus   einem  Teiche  la- 
gelegter  Graben  mit  seinem  fliessenden  Inhalte  als  »Bach«  angesehen  werden  kann,  welche  Anschauung 
auch  ihre  Rechtfertigung  in  der  Actenlage  findet,  laut  welcher  von  den  Inwohnern  in  Pilhof  und  über- 
haupt allgemein  das  in    Bede  stehende  Gewässer    als  »Mühlbachc  beziehungsweise  »Bach«  bezeichnet 
wird.  Rechtsirrthümlich  ist  es,   dem  Schlosse  Nachod    die  Eigenschaft   einer  »Ortschaft«  im  Sinne  d» 
§  398  St.  G.    abzusprechen,    wenn   erwogen  wird,    dass  sprachgebräuchlich    der  Ausdmck    »Ortschaft« 
nicht  etwa  auf  Stadt  oder  Dorf  beschränkt  wird,  sondern  menschliche  Ansiedlungen  Überhaupt,  mithin 
auch  einzelne  Weiler,  Gehöfte,   ein  Schloss  u.  dgl.   umfasst.*)   Es  steht  also   ausser  Frage,  dass  auch 
das  aus  mehreren  Gebäuden  bestehende,  von  etwa  100  Menschen  bewohnte  Schloss  Nachod  mit  seinen 
Nebengebäuden  als  eine  »Ortschaft«  au&ufassen  ist,  als  welche  es  auch  das  amtliche  Bepertorinm  da 
administrativen  Eintheilung  des  Königreiches  Böhmen  unter  den  Ortschaften  aufführt.  Der  im  §  398  8t.  G. 
vorkommende  Ausdruck  »Werfen«    lässt,  logisch  ausgelegt,    nicht  bezweifeln,    dass  diese  GesetzesBteli« 
andere  Thätigkeiten,    durch  welche  verunreinigende    und    gesundheitsschädliche  Elemente    (Stoffe)  dem 
Wasser  beigemengt  werden  können,  also  z.  B.  das  Waschen  oder  Schweifen  von  Wäsche,  das  Reinigen 
getödteter  Thiere  im  Bache  u.  dgl.,  sicherlich  nicht  ausgeschlossen  hat,  zumal  die  Absicht  des  (Jeseties 
unerkennbar    dahin  gerichtet  ist,    zu  verhindern,    dass    dem  Wasser   solche  Stoffe  beigemischt  werden, 
welche  geeignet  sind,    die  menschliche  Gesundheit    zu  schädigen.    Den  Erfolg  der  Verunreinigung  nnd 
Gesnndheitsschädlichkeit  aber    fordert  das  Gesetz  nur    virtuell;**)    abstracto  Möglichkeit  genügt.  Ob 
hiebei  das  Wort    »und«    eine    copulative  Bedeutung   hat,    kann    unerörtert  bleiben.    Der  Gedanke  an 
Verunreinigung  des  Wassers  allein,  hervorgerufen  in  einem  auf  den  Genuss  des  Wassers  angewiesenen 
Menschen,    ist  allerdings    geeignet,  ekelerregend    auf  denselben  einzuwirken,    seine  Ess-  und  Trinklmt 
zu    vermindern,    ihn    zu    möglichster  Einschränkung   im    Genüsse    des  Wassers    zu    bewegen   und  m 
wenigstens  mittelbar  sein  körperliches  Wohlbefinden  zu  beeinträchtigen.  Der  neue  Strafgesetzentwurf  (§  468) 
erblickt  denn  auch    den    correspondirenden  Delictsthatbestand  darin,    dass  ein  zum  Genüsse  bestimmtes 
Wasser  verunreiniget  oder  verdorben  wird. 

Aus  dem  bisher  Besprochenen  sind  demnach  die  Rechtsirrthümer,  in  welchen  die  nntergerichtliche 
Urtheilsfindung  befangen  war,  leicht  zu  erkennen.  Ihnen  ist  aber  auch  noch  zuzuzählen,  wenn  ans 
den  §  15  und  16  des  Wasserrechtsgesetzes  für  Böhmen  vom  28.  August  1870,  L.  G.  Bl.  Nr.  71,  trot« 
der  daselbst  vorkommenden  Hinweisung  auf  fremde  Rechte  und  auf  die  Zulässigkeit  politischer  An- 
ordnungen, und  ungeachtet  des  §  71  jenes  Gesetzes  ein  Hinderuiss,  den  §  398  St.  G.  anzuwenden, 
abgeleitet  werden  will.  Dass  das  im  §  10  des  Reichs- Wasserrechtsgesetzes  vom  SO.  Mai  1869,  R.  0.  BL 
Nr.  93,  und  gleichlautend  auch  im  §  10  des  vorcitirten  Wasserrechtsgesetzes  für  Böhmen  enthaltene 
Verbot,  wodurch  jede  das  Recht  eines  Anderen  beeinträchtigende  Verunreinigung  des  Wassers  unter- 
sagt wird,  auch  auf  öffentliche  Gewässer  Anwendung  finde,  hat  das  k.  k.  Acker bauministerium  in  seiner 
Entscheidung  vom  21.  Mai  1877,  Z.  2698,  ausgesprochen. 

Insofern  aber  die  angefochtenen  Urtheile  verneinen,  dass  aus  den  zur  Anklage  gebrachten  Vor- 
fällen eine  Verunreinigung  oder  Gesundheitsschädlichkeit  des  Wassers  hervorgehen  konnte,  trifft  sie 
nicht  allein  der  Vorwurf  ungenügender  Würdigung  der  eingeholten  Expertengutachten,  sondern  es  muee 
die  Grundlage  ihres  Ausspruches  als  überhaupt  unzureichend  bezeichnet  werden.  So  wem'g  z.  B.,  nm 
nur  Eines  anzudeuten,  erhoben  oder  auch  nur  bei  Vernehmung  der  Experten  erwogen  wurde,  wer  die  im 
Bache  geschweifte  Wäsche  benützt  haben  könne,  ob  es  nicht  etwa  ein  Kranker  war,  dessen  ansteckongs* 
fähiges  Leiden    ein  Desinficiren    der  Wäsche    oder   andere,    durch    einfaches  Auskochen    oder  Waschen* 

*)  In  diesem  Sinne  äussert  sich  insbesonders  Adelung.  Unter  den  Beispeilen  für  die  Anwendung  des  n^- 
respondirenden  §  168  des  St.  O.  II.  Thell  vom  Jahre  1808  gedenkt  Kndler  des  F&lleB,  in  welchem  die  VeraoreinigvQft 
erfolgte,  um  die  Bewohner  eines  auf  einem  Berge  gelegenen  Schlosses  zu  nSthigen,  das  erforderliche  Wasser  ans  «ioer 
entfernten  Quelle  herbeibringen  zu  lassen.« 

***)  Vergl.  Wahlbergs  »Straf recht  des  Gesundheitswesens«  in  GrUnhnts  Zeitschrift,  Band  VII,  insbesonden 
8.  113:  »es  genügt  die  Gefahr  einer  Benachtheilignng  der  Gesundheit  ....  Nach  der  Fassung  des  f  808  St.  G.  kofflmt 
-es  nicht  darauf  an,  ob  dieser  gesnndheitsschSdliche  Erfolg  eingetreten  sei.« 
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iiidit  SU  ersetzende  Yorkefairmgea  erheischt,  so  wenig  kam  zur  Sprache,  dass  das  Wasser  bei  der  Zu- 
bereitiuij!:  der  Speisen  nicht  immer  zu  jener  Siedhitze  gebracht  werden  mnss,  welche  angeblich  alle 
Tsa  der  Vernnreinigang  durch  die  Wäsche  oder  darch  andere  Gegenstände  herrührenden  Beimengungen 
QAsdiidlich  macht,  dass  es  doch  wohl  auch  Speisen  gibt,  welche  mit  kaltem  oder  lauwarmen  Wasser 
kogesteUt  werden.  »Genauigkeit  und  Strenge  in  der  Untersuchungc  wird  schon  im  §  1  der  Straf- 
isikbtsinstruction  vom  Jahre  1854  als  allgemeine  Pflicht  der  Gerichte  erklärt,  und  ihnen  wird  durch 
dm  Grondsatz  des  §  3  St.  P.  O.  Überdies  auferlegt,  dass  sie  die  zur  Belastung  dienenden  Umstände 
mit  gleicher  Sorgfalt,  wie  die  zur  Vertheidigung  dienenden  zu  erheben  haben.  Auch  der  Vorschrift 
des  §  270,  Z.  7,  St.  P.  O.,  wurden  die  Erkenntnisse  nicht  hinlänglich  gerecht,  insofern  vorliegende 
Beweismittel  nur  einseitige  Beachtung  fanden,  wie  dies  insbesonders  in  dem  Falle  in  bezüglich  des 
buchst  einschränkend  lautenden  Gutachtens  des  yernommenen  Arztes  geschah,  oder  insofern  Umstände, 
wie  z.  B.  die  für  die  Frage  des  Verschuldens  relevante  Thatsache,  dass  die  Verunreinigung  des  Wassers 
durch  Waschen  von  der  politischen  Behörde  insbesonders  durch  Anschlag  verboten  wurde,  gar  keiner 
Beachtung  unterzogen  wurden. 

Nach  dem  Dargestellten  ist  es  offenbar,  dass  die  angefochtenen  Urtheile  des  Kreis-  als  Berufunga- 
gtrichtes  in  Königgrätz  auf  einer  Verletzung  der  eingangs  bezogenen  Gesetze  beruhen,  weshalb 
an<^  der  Nichtigkeitsbeschwerde  in  Gemässheit  der  §§  33  und  479  St.  P.  O.  Folge  gegeben 
werden  musste. 

(Beilage  zum  V.-Bl.  des  k.  k.  Justiz-Ministeriums.) 


Vermischte  Nachrichten. 

Niederösterreichische  Aerztekammern. 

Die   k.  k.  n.-5.  Statthalterei   verlautbarte   mit  Kundmachung  vom  22.  Mai  d.  J.  Z.  35179,  das 
Er^bmas  der  am  7.  Mai  vollzogenen  Wahlen  der  Aerztekammern  in  Wien  und  in   Baden. 

L  Aerztekammern    Wien, 

Zahl  der  Wahlberechtigten  1685,  Zahl  der  an  der  Wahl  Betheiligten:   976. 

Als  Kammermitglieder  (29)  wurden  gewählt  und  erhielten  Stimmen: 

Dr.  Johann  Hofmokl,  a.  o.  Universitäts-Professor,  Primararzt  im  Kranke nhause  Hudolph- 
stiftnB^  939;  Dr.  Jobann  Pichler,  Zahnarzt  930;  Dr  Anton  Khautz  von  Eulenthal,  pract. 
int  926;  Dr.  Josef  Heim,  Primararzt  im  St.  Joseph-Kinderspitale  und  Chefarzt  der  k.  k.  Theresianischeti 
Abdemie  922;  Dr.  Josef  Tölg,  Primararzt  im  Wilhelminen-Spitale  920;  Regierungsrath  Dr.  Moriz 
Ginster,  Director  der  n.-ö.  Landes-Irrenanstalt  in  Wien  916;  Dr.  Bobert  Gersuny,  Arzt  im 
Kodolphiner-Hauae  916;  Dr.  Hans  Adler,  Primararzt  im  Krankenhause  Wieden  915;  Dr.  Alexander 
Kolisko,  a.  o.  Universitäts-Professor,  Prosectursadjunct  im  allgemeinen  Krankenhause  900;  Dr.  Josef 
Scholz,  pract  Arzt  899;  Dr.  Eugen  von  Halacsy,  pract.  Arzt  895;  Dr.  Carl  Kuhn,  städtischer 
Ant  890;  Dr.  Franz  Schopf,  Director  und  Primararzt  im  Elisabeth-Spitale  884;  Dr.  Hans  Schum, 
pnct.  Arzt  881;  kais.  Bath  Leopold  Josef  Holly,  erster  Obervorsteher  des  Wr.  chirurgischen 
Greminms  869;  Dr.  Hermann  Telekj,  pract.  Arzt  819;  Dr.  Josef  Kornfeld,  pract.  Arzt  806; 
Dr.  Emanael  Kram  er  pract,  Arzt  803;  Privatdocent  Dr.  Hans  Ritter  von  Hebra  799;  Dr.  Heinrich 
Adler,  städt.  Arzt  796;  Dr.  Albert  Ulrich,  Primararzt  im  Kaiserin  Elisabeth-Spitale  795;  Dr.  Friedrich 
Bernheim,  pract.  Arzt  794;  Dr.  Ignaz  Weiss,  pract.  Arzt  794;  Dr.  Adolf  Klein,  pract.  Arzt  792; 
Dr.  Max  Herz,  pract.  Arzt  787;  Dr.  Wilhelm  Svetlin,  Inhaber  und  Leiter  einer  Privatheilanstalt  für 
GemStfaikranke  783;  S.  B.  Dr.  Friedrich  Schauta,  o.  ö.  Universitäts-Professor  der  Geburtshilfe  777; 
Priratdocent  Dr.  Josef  Po  Hak  656;  Dr.  Berthold  Glatt  au  er,  pract.  Arzt  606. 

Stellvertreter:  Dr.  Hugo  B.  v.  Britto,  pract.  Arzt  918;  Dr.  Augustin  Turkiewicz,  pract. 
Arxt  918;  Dr.  Johann  Lüttkemüller,  Primararzt  im  Krankenhause  Wieden  910;  Dr  Eduard  Fischer, 
pract.  Arzt  909;  Dr.  Julius  Spitzmüller,  pract.  Arzt  905;  Dr.  Peter  Langer,  pract.  Arzt  904; 
Dr.  Radolf  Chrobak,  o.  ö.  Universitäts-Professor  der  Geburtshilfe  900;  Dr.  Franz  Rezniczek,  pract. 
Ant  898;  Dr.  Ernst  Ritter  Rad  da  von  Boskowstein,  Rechnungsrath  im  Ackerbauministerium  897; 
Dr.  Alois  D vor zak,  pract.  Arzt  896;  Dr.  Carl  Fritsch,  pract.  Arzt  885;  Dr.  Leopold  Riegler, 
pnct  Arzt  881;  Dr.  Paul  Mittler,  pract  Arzt  811;  Dr.  Moriz  Bauer,  Impfinstituts-Inhaber  800; 
Dr.  Heinrich  Jellinek,  pract.  Arzt  789;  Dr.  Ludwig  Kreitner,  pract.  Arzt  789;  Dr.  Josef  Bloch, 
«Sdt  Armenarzt  779;  Dr.  Josef  Stöhr,  pract.  Arzt  779;  Dr.  Heinrich  Morgenstern,  pract.  Arzt  774; 
Dr.  Isidor  Schnabl,  pract.  Arzt  770;  Dr.  J.  A.  Goldmann,  pract.  Arzt  756;  Dr.  Theodor  Ritter  von 
Kogerer,  Primararzt  im  Kaiserin  Elisabeth-Spitale  744;  Dr.  Alfred  Schmarda,  pract.  Arzt  744; 
Dr.  Simon  Lauterstein,  pract.  Arzt  659;  Dr.  Emanuel  Blum,  pract.  Arzt  651;  Dr.  Adolf  Kronfeld, 
oädt  Armenarzt  636;  Dr.  Hermann  Herzka,  pract.  Arzt  630;  Dr.  Wilhelm  Latzko,  pract.  Arzt  590; 
Dr.  Jakob  Trost,  pract.   Arzt  215. 

Die  Constituirung  der  Aerztekammer  Wien    fand   am  30.  Mai    im  Sitzungssaale    der  k.  k.  n.-ö. 
St&tthilterei  statt  und  wurden  in  die  Kammervorstehung  gewählt: 

Präsident:  Regierungsrath  Dr,  Moriz  Gauster,   Director  der  n.-(5.  Landesirrenanstalt  in  Wien; 
»weprasident:    Primararzt    Dr.   Josef  Heim;    Vorstandsmitglieder:    Professor  Dr.    Johann    Hofmokl, 
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Dr.  Hermann  Telekj,    Dr.  Carl  Kohn,    Primararzt  Dr.  Josef  TSig,   Dr.  Josef  Scholz,  Dr.  Wüheln 
Svetlin,  Dr.  Heinrich  Adler. 

IL  Äet'ztekammer,  Baden. 

1.  Wahlgruppe,    Baden:    62  Wahlberechtigte,   53  abgegebene    Stimmen,    davon  auf  die    KJlmlne^ 

mitglieder:  Dr.  Adolf  Gorhan,  Leiter  des  öffentlichen  Krankenhauses  in  Mödling  50;  Dr.  Eduiri 
Geiger,  k.  u.  k.  Schlossarzt  in  Laxenbnrg  48;  Dr.  Josef  Schwarz,  pract.    Arzt  in  Baden  34; 
Stellvertreter:  Dr.  Ferdinand  Kirschke,    pract.  Arzt  in  Vöslau  51;  W.  A.  Kon  ff  in  8t.  V«! 
an  der  Triesting  50;  Dr.  Anton  Probst,  pract.  Arzt  in   Traiskirchen  32; 

2.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Amstetten  mit  Stadt  Waidhofen  a.  Y. :  43  Wahlberechtigte,  40  ab 

gegebene  Stimmen:  Kammermitglieder:  Dr«  Josef  Stein  dl,  pract.  Arzt  in  Waidhofen  a.  Y.  36; 
Stellvertreter:  W.  A.  Eduard  Hönigschmid  in  Weistrach  26; 

3.  Wahlgruppe,    polit.  Bez.    Brück  a.  L.    28  Wahlberechtigte,    23  abgegebene  Stimmen:   Kamm« 

mitglied:  Dr.  Hans  Hei dr ich,  pract.  Arzt  in  Grötzendorf  18;  Stellvertreter:  Dr.  Koderici 
Koralewskj,  pract.  Arzt  in  Hennersdorf  14; 

4.  Wahlgruppe,    polit-   Bez.  Gross-Enzersdorf:    23  Wahlberechtigte,    18    abgegebene   Stimmen: 

Kammermitglied:  Dr.  Josef  Neuwirt  h,  pract.  Arzt  in  Angern  8  Stimmen;  Stell  Vertreter  W.  A.  Isidoi 
Ueberall  in  Matzen  8; 

5.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Hietzing  Umg.  24  Wahlberechtigte,  20  abgegebene  Stimmen:  Kammer 

mitglied:  Dr.  Johann  Möller,  Hausarzt  in  der  st&dt.  Versorgungs-Anstalt  in  Liesing  18;  Stell- 
vertreter: Dr.  Eduard  Weiss,  pract.   Arzt  in  Purkersdorf  17; 

6.  Wahlgruppe,    polit.    Bez.    Oberhollabrunn:    27  Wahlberechtigt,    20    abgegebene    Stimmen: 

Kamm  er  mitglied:  Dr.  Josef  List,  pract.  Arzt  in  Altstadt  Retz  23;  Stellvertreter:  Dr.  M&thiai 
Weiss  Wasser,  pract.  Arzt  in   Retz  20; 

7.  Wahlgruppe,    polit.    Bes.    Hörn    und  Gerichtsbezirk   Langenlois:    28  Wahlberechtigte,   26  Ab- 

gegebene Stimmen:  Kammermitglied:  Dr.  Josef  Strasser,  Hausarzt  der  n.-ö.  Landes-Besserangi- 
Anstalt  in   Eggenburg  26;  Stellvertreter:  W.  A.  Mathäus  Pechriggl  in  Gars  17; 

8.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Korneuburg:    38  Wahlberechtigte,  31  abgegebene  Stimmen:  Kammer- 

mitglied  Dr.  Georg  Stöger,  ordin.  Arzt  im  öffentlichen  Krankenhause  in  Stockerau  28;  Stell- 
vertreter: Dr.  Emanuel  Jahnel,  pract.   Arzt  in  Wolkersdorf  28; 

9.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Krems  excl.  Gerichtsbezirk  Langenlois:  32  Wahlberechtigte,  29  abgegebeae 

Stimmen:  Kammermitglied:  Dr.  Johann  Sauer,  Kreisgerichtsarzt  und  Leiter  der  chirurgischet 
Abtheilunsf  im  Krankenhause  in  Krems  26;  Stellvertreter:  Dr.  Alois  Gönner,  pract.  Arzt  in 
Krems  22; 

10.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Mistelbach:  40  Wahlberechtigte,  36  abgegebene  Stimmen:  Kammer 
mitglied:  Dr.  Bruno  Schuppler,  pract  Arzt  in  Zistersdorf  28;  Stellvertreter:  W.  A.  Jon» 
Schläfrig  in  Mistelbach  24; 

11.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Neunkirchen:  30  Wahlberechtigte,  29  abgegebene  Stimmen:  Kammer 

mitglied:  Dr.  Emil  Stockhammer,  pract.  Arzt  in  Neunkirchen  26;  Stellvertreter:  Dr.  Carl 
Richter,  pract.  Arzt  in  Neunkirchen  25; 

12.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  und  Stadt  V\'^r.  Neustadt:  40  Wahlberechtigte,  37  abgegebene  Stimmen: 
Kammermitglied:  Dr.  Gustav  Ritter  v.  Gerl,  pract.  Arzt  in  Unter- Waltersdorf  24;  Stellvertreter: 
W.  A.  Wenzel  Hauer  in  Münchendorf  23; 

13.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  St.  Polten  excl.  Gerichtsbezirk  Melk :  41  Wahlberechtigte,  32  abgegebeod 
Stimmen:  Kammennitglied:  Dr.  Alois  Poduschka,  pract.  Arzt  in  St.  Polten  34;  Stellvertreter: 
W.  A.  Johann  Feld  mann  in  St.  Polten  23; 

14.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Scheibbs  und  Gericht«{bezirk  Melk:  29  Wachlberechtigte,  26  abgegebene 
Stimmen:  Kammermitglied:  Dr.  Hermann  S  ehre  dt,  pract.  Arzt  in  Wieselburg  22;  Stellvertreter: 
Dr.  Leopold  Schleinzer,  prakt.  Arzt  in  Gaming  17; 

15.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  TuUn:  33  Wahlberechtigte,  30  abgegebene  Stimmen:  Kammermitglied- 
Dr.  Josef  Krajatsch,  Leiter  der  n.-ö.  Landes-Irrenanstalt  in  Gugging  25;  Stellvertreter:  Dr.  Julim 
Plenk,  Stadtarzt  in  TuUn  24; 

16.  Wahlgruppe,    polit.    Bez.  Waidhofen  a.  Th.:    23  Wahlberechtigte,   21    abgegebene   Stimmen: 

Kammermitglied:  W.  A.  Wilhelm  Grassl  in  Grossau  15;  Stellvertreter:  Dr.  Rudolf  Sc  ha  ff  er, 
pract.  Arzt  in  Zuggers  14; 

17.  Wahlgruppe,  polit.  Bez.  Zwettl,  25  Wahlberechtigte,  24  abgegebene  Stimmen:  Kammermitgliefl 
W.  A.   Kilian   Streit  in   Zwettl  20;    Stellvertreter:    Dr.    Moriz    Janisch,   pract.   Arzt  in  Otten- 
schlag  19. 

Die  Constituirung  der  Aerztekammer  Baden  fand  am  31.  Mai  im  Rathhause  der  Stadt  Baden 
statt  und  wurden  in  die  Kammervorstehung  gewählt: 

Präsident:  Dr.  Adolf  Gorhan  in  Mödling;  Vicepräsident:  Dr.  Eduard  Geiger  in  Laxenbnrg; 
Vorstandsmiti^lieder:  W.  A.  Wilhelm  Grassl  in  Grossau;  Dr.  Alois  Poduschka  in  St.  Polten; 
Dr.  Gustav  R.  v.  Gerl  in  Unterwaltersdorf;  Dr.  Josef  List  in  Retz;  Dr.  Johann  Sauer  in  Krems; 
Dr.  Bruno  Schuppler  in  Zistersdorf;  Dr  Hans  Heidrich  in  Götzendorf. 

Hieza  eine  Beparat-Beilasre. 
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Cholera-Nachrichten. 


AbgeschloHsen  am  ö.  Juni   1894,  Mittagen. 


In  Graüzien  sind  in  der  Woche  vom  30.  Mai  bis  5.  Juni  an  Cholera  erkrankt : 
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Im  politischen  Bezirke  Husiatyn,  wo  der  letzte  Cholerafall  am  3.  Mai  in 
der  Gemeinde  Siekierzynce  vorgekommen  war,  erkrankte  in  der  Gemeinde  Kociu- 
binczyki  am  3.  Juni  eine  Frau,  am  folgenden  Tage  ein  Taglöhner  unter  cholera- 
verdächtigen Erscheinungen. 


Deutsches  Reich.  Am  25.  Mai  starb  zu  Myslowitz  in  PreoBs.-Schlesien  die  Frau  eines 
Bergarbeiters  und  bestätigte  die  bacteriologiscbe  Untersuchung,  dass  es  sich  um  Cholera  handelte.  Der 
FaU  wurde  auf  eine  Einschleppung  aus  Sielce  im  Kreise  Bendzin  (Russisch- Polen)  zurttckgeftihrt.  Weitere 
3  Fälle,  davon  2  lethale,  knUpften  sich  an  diese  erste  Erkrankung  und  steht  eine  Zahl  yon  Personen 
wegen  Choleraverdachtes  in  einem  isolirten  Gebäude  in  Beobachtung. 

Roasland.  Der  letzte  amtliche  Ausweis  über  den  Stand  der  Cholera  beziffert  die  Zahl  der  Er- 
krankungen (Todesfälle)  in  der  Stadt  Warschau  vom  24.  bis  30.  April  a.  St.  auf  4  (2),  in  den  Qonw. 
Warschau  vom  17.  April  bis  7.  Mai  auf  60  (2ö),  Kowno  vom  24.  April  bis  7.  Mai  auf  5  (4),  Plozk 
Tom  24.  bis  30.  April  auf  26  (19),  Petrokow  vom  1.  bis  7.  Mai  auf  5  (4),  Podolien  vom  27.  AprO 
bis  4.  Mai  auf  9  (4),  Rodom  vom  24.  April  bis  7.  Mai  auf  25  (20). 

Im  Gouv.  Podolien  herrscht  die  Cholera  in  dem  Kreise  Kamenez  unmittelbar  an  der  Grenze 
gegen  die  galizischen  Bezirke  Borszczow  und  Husiatyu. 

Portagal.  Die  Epidemie  in  Lissabon  ist  nahezu  erloschen. 

Türkei.  Aus  der  europäischen  Türkei  wurden  keine  weiteren  Cholerafälle  gemeldet.  Im  östlichen 
Theile  Kleinasiens  herrscht  die  Seuche  in  der  Umgebung  von  Samsoun,  in  Siwas,  Tokat,  Zeila,  Bej 
Bunari,  Iskilip. 
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IjiliaU.  Fortschritte  der  Assanirnng  in  BOhmen.  —  Saoitftts^setze  und  Verordnungen:  Erl&88e 
der  mihrischen  Statthalterei,  betr.  Hintanhaltung  hygienischer  Missstände  in  den  Volksschulen,  ferner 
betr.  Errichtung  öffentlicher  Schlachthäuser;  Erlass  der  Statthalterei  für  Oberösterreich,  betr.  Nieder- 
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spreehaog.  —  Verm.  Nachr.:  Jahrbuch  der  Wr.  k.  k.  Krankenanstalten  pro  1893.  —  Personalnachrichten. 

Fortschritte  der  Assanirung  in  Böhmen/) 

Die  wesentlichsten  Fortschritte  in  der  Assanirung  der  Gemeinden,  welche  in 
neoerer  Zeit  gemacht  wurden,  fallen  mit  den  aus  Anlass  der  drohenden  Choleragefahr 
seit  dem  Jahre   1892  durchgeführten  prophylaktischen  Vorkehrungen  zusammen. 

Den  durch  die  Erfahrung  gestützten  heutigen  Anschauungen  gemäss,  wurde  als 
wichtigste  prophylaktische  Massnahme  gegen  die  Cholera  die  Beseitigung  bestehender 
saoiläter  Uebelstände  und  Herstellung  möglichst  günstiger  hygienischer  Verhältnisse  von 
der  Obersten  Sanitätsverwaltung  in  den  Vordergrund  gestellt  und  entwickelte  sich  in  den 
einzelnen  Ländern  ein  reger  Wetteifer  der  Behörden,  der  Gemeinden  wie  nicht  minder 
der  Fachorgane  und  auch  von  Privatpersonen,  ein  allgemeines  Bestreben,  dem  etwa  ein- 
geschleppten Krankheitskeime  den  für  eine  Weiterentwicklung  günstigen  Boden  zu  entziehen. 
Selbstverständlich  förderten  die  hiebei  erreichten  Verbesserungen  und  Fortschritte  nicht 
blos  die  Abwehr  der  Cholera,  sondern  auch  die  Prophylaxe  gegen  andere  Infectionskrank- 
heiten,  wie  sie  sich  auch  als  eine  unschätzbare  Errungenschaft  in  Rücksicht  auf  das 
allgemeine  Gesundheitswohl  herausstellen. 

Unter  den  Ländern,    welche  in  dieser  Beziehung  einen  sehr  bedeutenden  Vorsprung 

gewonnen  haben,  steht  das  Königreich  Böhmen  obenan  und  gibt  der  jüngst  im  Drucke 

erschienene  Sanitätsbericht    für    das  Jahr  1892    beredtes  Zeugniss  für  die  von    sehr    an- 

erkennenswerthen  Erfolgen  begleiteten  Bestrebungen  der  Sanitätsbehörden  und  ihrer  Organe. 

Diesem  Berichte  entnehmen  wir  folgendes  : 

Die  gegen  die  Cholera  eingeleitete  Action  hatte  naturgemäss  zunächst  die  unabweisbaren 
Vorkehrungen  gegen  die  Einsehleppung  und  Ausbreitung  der  Krankheit  im  Auge,  richtete  sich 
aber  gleichzeitig,  namentlich  aber,  als  die  erste  Bereitschaft  zur  Stelle  war,  mit  vollem  Eifer 
aaf  die  zeitgemässe  Besserung  aller  hygienischen  Verhältnisse  in  den  Gemeinden,  wobei 
nicht  blos  die  Idf.  Amtsärzte,  sondern  auch  die  Gemeinde-  und  Distrietsärzte  kräftig  mit- 
wirkten. 

Unter  den  mit  Rücksicht  auf  die  Choleragefahr  eingeleiteten  Massnahmen  ist  zu- 
nächst die  Beschaffung  von  Kranken-Isolirlocalitäten  hervorzuheben.  Nach  dem 
Gesetze  vom  23.  Februar  1888**)  haben    jene  Gemeinden,    welche  für  sich  eigene  Aerzte 

*j  Auszugsweise  Mittheilung  aus:  »Bericht  über  die  sanitären  Verhältnisse  im  König- 
reiche Böhmen  ftlr  das  Jahr  1892,    herausgegeben   von  Dr.  J.  Pelc,    k.  k.  Statthaltereirath  und 
andegrSsnitätsreferent,  Vorsitzender  des  böhmischen  Landes-Sanitätsrathes.«  Prag  1894. 
**)  Siehe  Jahrgang  1889  dieses  Blattes  Seite  71. 
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bestellen,  im  Falle  einer  Epidemie  aueh  zur  isolirten  Unterbringung  von  Infectionskranken 
zu  verwendende  Nothkrankenlocalitäten  bereit  zu  halten  und  den  Bezirken  obliegt  es,  in 
den  Sanitätsdist rieten  die  Herstellung  solcher  Localitäten  zu  veranlassen.  Beim  Beginne 
der  Assanirungsaction  war  die  Zahl  derartiger  Localitäten  noch  eine  sehr  bescheidene,  der 
zielbewussten  Action  gelang  es  aber,  zu  veranlassen,  dass  bis  zum  Schlüsse  des  Jahres  1892 
ein  grosser  Theil  u.  zw.  auch  viele  der  kleineren  Gemeinden  mit  Nothspitälern  versehen  waren. 
Es  standen  im  letzteren  Zeitpunkte  in  7038  Isolirzimmern  12.443  Betten  zur  Auf- 
nahme von  Cholerakranken  zur  Verfugung.  ausserdem  zur  Krankenuberführung  3500  Tra  ns- 
portmittel,  letztere  von  den  bestausgerüsteten  Sanitätswagen  und  modernen  Trag- 
bahren an  bis  zu  den  einfachsten,  aber  immer  noch  zweckentsprechenden  Formen  der 
letzteren. 

Einzelne  Gemeinden  hatten  den  weitestgehenden  hygienischen  und  therapeutischen 
Anforderungen  entsprechende  IsoHrhäuser  hergestellt,  andere  Baracken  angeschafft.  Seitens 
der  Behörden  wurde  das  Augenmerk  stets  darauf  gerichtet,  dass  die  bereitgestellten 
Localitäten  für  den  Zweck  vollkommen  geeignet  waren,  und  dass  eine  Sonderung  der  Kranken 
nach  dem  Geschlecht  erfolgen  konnte.  Das  für  Wartung  und  Pflege  bestimmte  Personale 
wurde  entsprechend  instruirt. 

Viele  der  im  Lande  vorfindlichen,  an  grosse  Industrieunternehmungen  und  Bergbaoe 
angeschlossenen  Arbeitercolonien  sind  mit  solchen  Isolirlocalitäten,  deren  Aus- 
rüstung im  Allgemeinen  als  vollkommen  zweckentsprechend  bezeichnet  werden  muss,  aus- 
gestattet. 

In  den  Isolirhäusern  der  grösseren  Gemeinden  sind  in  abgesonderten  Localitäten 
Dampf-Desinfectionsapparate  untergebracht^  und  haben  auch  viele  andere,  selbst 
kleinere  Gemeinden  solche  Apparate  angeschafft.  Die  Zahl  der  Apparate  hat  sich  im  Laute 
des  Jahres  1892  mehr  als  verdoppelt,  mit  Schluss  desselben  zählte  man  145  fahrbare, 
61  stabile  und  219  improvisirte.  Sämmtliche  Apparate  wurden  vor  der  Aufstellung  durch 
die  betreffenden  Bezirksärzte  einer  eingehenden  Prüfung  unterzogen,  das  zur  Bedienung 
derselben  bestimmte  Personale  von  den  Amts-  oder  von  den  Gemeinde-  und  Districtsärzten 
unterrichtet  und  für  die  Handhabung  der  Apparate  eine  Instruction   erlassen. 

Nicht  nur  sämmtliche  Isolirlocalitäten^  sondern  überhaupt  alle  Gemeinden  wurden  im 
Verhältnisse  ihrer  Bevölkerungszahl  mit  einer  entsprechenden  Menge  von  Desinfeetions- 
mitteln  versehen^  welche  beim  Gemeindevorsteher  in  Verwahrung  stehen,  aber  nur  über 
ärztliche  Anordnung  in  Gebrauch  genommen  werden. 

In  allen  Gemeinden  waren  Sanitätscommissionen  unter  pflichtmässiger  Mit- 
wirkung der  berufenen  Gemeinde-  bezw.  Districtsärzte  thätig,  denen  es  oblag,  die  be- 
stehenden sanitären  Gebrechen  von  Haus  zu  Haus  sicherzustellen  und  wegen  Abstellung 
zur  Kenntniss  der  Gemeindevorstehung  zu  bringen.  Die  Idf.  Bezirksärzte  gehörten  an  ihrem 
Amtssitze  diesen  Commissionen  an  und  überwachten  die  Thätigkeit  derselben  in  sämml- 
lichen  Gemeinden  ihres  Amtsgebietes. 

Unter  den  eigentlichen  Assanirungsarbeiten  nahm  die  Fürsorge  für  Beschaffung 
genügender  Mengen  eines  einwandfreien  Trinkwassers  und  für  die  Rein- 
haltung des  Bodens  die  erste  Stelle  ein.  Es  kamen  binnen  kurzer  Zeit  Fortschritte 
zu  Stande^  welche  einen  hohen  und  dauernden  hygienischen  Werth  besitzen  und  gewiss 
auch  nicht  ohne  Einfluss  auf  die  allgemeine  Morbidität  und  Mortalität  in  Hinkunft  fort- 
bestehen werden. 

Eine  dem  Berichte  beigegebene  Summarübersicht  weist  nach,  dass  510  öffentliche 
und  2343  private  Brunnen  neu  angelegt,  4936  Brunnen  theils  gedeckt,  theils  mit 
Umfassungsmauern  versehen,  1058  wegen  der  Nähe  von  Düngerstätten  oder  Ganälen  ausser 
Verwendung  gestellt  und  vorgefundene  Missstftnde,  besonders  Verunreinigungen  durch 
obeifläehliche  Zuflüsse  bei  2111  Brunnen  beseitigt  wurden.  Ferner  sind  zu  erwähnen 
die  Anlage  von  76  neuen  Wasserleitungen  und  die  Vorbereitungen  für  die  Ausführung 
von  weiteren  44  Wasserleitungsanlagen.  Unter  den  ausgeführten  neuen  oder  in  Durch- 
führung begriffenen  Wasserversorgungswerken  erheischten  einzelne,  wie  jene  in  Aussig, 
B.  Leipa,  Friedland,  Dux,  Gablonz,  Graslitz,  Kaaden^  Karbitz,  Kladno,  Leitomischl,  Probstau, 
RaudnitZ;  Rumburg,  Schönau,  Tabor  und  Trautenau  grosse  materielle  Opfer  der  Gemeinden. 
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Anch  eine  grössere  Zahl  von  kleinen  Landgemeinden  hat  behufs  Erlangung  eines  tadel- 
losen Trink-  und  Nutzwassers  namhafte  Opfer  nicht  gescheut.  Dagegen  sind  die  grössten 
Gemeinden  des  Landes,  Prag  und  Reichenberg,  in  denen  die  WnsAerversorgnng  eine 
wunde  Stelle  der  Sanitätspflege  bildet,  über  die  langjährigen  Berathungen  nicht  hinaus- 
gekommen. 

Auch  die  Massnahmen  zum  Zwecke  der  Hintanhaltung  der  Verunreinigung  des 
Bodens  waren  Gegenstand  eifrigster  Bemühungen  und  regster  Aufmerksamkeit,  und  fehlten 
die  Erfolge  nicht. 

Es  wurden  im  Laufe  dieser  Zeit  5648  neue  Abortanlagen  (wo  es  die  Verhältnisse 
gestatteten,  mit  Wasserspülung)  errichtet^  10.093  Senkgruben  neu  hergestellt,  15.321  alte 
Senkgruben  der  Bauordnung  entsprechend  reconstruirt,  d.  i.  mit  undurchlässigen  Wänden 
versehen. 

Hinsichtlich  der  Ablagerungsstätten  für  Abfallstoffe  wurde  allgemein  die  An- 
forderung gestellt,  dieselben  ebenso  wie  die  Düngerstätten  derart  herzustellen,  dass  überhaupt, 
namentlich  al>er  beim  Regenwetter,  die  Verunreinigung  der  Umgebung  durch  Jauche  hint- 
&ngehalten  werde  und  sie  naeh  Bedarf  in  der  am  wenigsten  belästigenden  Weise  aus- 
xuräumen.  Gruben  in  der  Nähe  von  Brunnen  (unter  6  M.)  wurden  beseitigt  oder  aber 
die  Verwendung  des  Wassers  aus  den  Brunnen  zu  Trinkzwecken  eingestellt.  Die  Undurch- 
lassigkeit  wurde  bei  gemauerten  Gruben  durch  Auscementirung,  bei  ungemauerten  durch 
Schichten  gestampften  Lehms  bewirkt. 

Wiewohl  die  Verhältnisse  in  einzelnen  Gemeinden,  wie  z.  B.  die  in  Aussig  und 
Chodau  erzielten,  geradezu  tadellos  genannt  werden  können,  constatirt  der  Berieht  doch, 
diss  in  vielen,  selbst  grössern  und  grössten  Gemeinden  noch  immer  Vieles  zu  leisten 
äbrig  bleibt,  und  dass  sich  die  Landgemeinden  in  der  Regel  mit  Hinweis  auf  die  wirth- 
schaftlicfaen  Verhältnisse  sehr  schwer  zu  einer  durchgreifenden  Regelung  der  Abfuhrvor- 
kehrangen  entschliessen,  endlich  dass  die  betreffenden  Vorschriften  der  Bauordnung  in 
fielen  Städten  vielfach  umgangen  oder  überhaupt  gar  nicht  zur  Anwendung  gebracht 
Verden. 

In  einer  Reihe  von  Gemeinden  wurden  geschlossene  undurchlässige  Rastenwägen 
iDgeschaffty  welche  die  auf  pneumatischen  Wege  aus  den  Gruben  entleerten  Fäcalien  ab- 
fiiiiren,  in  anderen  Gemeinden  Canalanla^^en  ausgeführt.  Die  Zahl  der  letzteren  beläuft 
sich  auf  1167;  von  diesen  ist  aber  der  grössere  Theil  als  Vervollständigung  schon  be* 
stehender  Anlagen  anzusehen.  Die  Canäle  werden  mit  undurchlässigen  Wänden,  zumeist 
eos  Beton  und  mit  eiförmigem  Querschnitte  hergestellt  und  von  dem  Ueberlaufwasser 
der  bestehenden  Wasserleitungen  durchgespült.  In  kleineren  Gemeinden  dienen  gepflasterte 
Bigole  zur  Ableitung  der  Schmutzwässer. 

Eine  zeitgemässe  Regelung  erfuhr  die  Beseitigung  von  Kehricht,  Asche 
und  sonstigen  häuslichen  Abfällen  in  allen  grösseren  und  in  der  Mehrzahl  der 
Ueineren  Stadtgemeinden,  indem  nunmehr  geschlossene  Abfuhrwägen  und  abseits  gelegene 
^ne  Plätze  für  die  Ablagerung  zur  Verfügung  stehen. 

Einen  Gegenstand  besonderer  und  unausgesetzter  Aufmerksamkeit  der  Sanitätsver- 
valtang  bildeten  die  Reinigungsanlagen  für  die  Abwässer  der  verschiedensten 
Betriebe.  Es  gelang  während  der  zweiten  Hälfte  des  Jahres  1892,  719  Reinigungsanlagen 
iheils  zu  verbessern,  theils  neu  zu  errichten. 

Den  Schlachthäusern    und  namentlich  den    mit  vielen  Unzukömmlichkeiten  ver- 
boodenen  Privatschlächtereien   wurde  ein  besonderes  Augenmerk    zugewendet    und  überall 
vo  es  thttnlich    war,  selbst  in  kleineren  Städten    auf   die  Nothwendigkeit    des   Baues  von 
Cenlralschlachthäusern  hingewiesen.   Bis  Ende  1892  wurden  65    neue  Schlachthäuser  an- 
S^I^gt  and   939  Privatschlächtereien    verbessert.    Uebrigens  wurde    bei    den  letzteren  der 
^eitere  Bestand    der   Concession    von    der  hygienisch    zweckentsprechenden  Beschaffenheit 
^mllicher  Localitäten,  insbesondere  jedoch  von  der  Erhaltung  der  grösstmöglichen  Rein- 
lichkeit abhängig    gemacht.    Ueberall,  wo  Centralschlachthäuser   bestehen,   wurde    auf   die 
Einführung  des  Schlachtzwanges  für  Gross-  und  Stechvieh  hingewirkt  und  wurden  hiedurch 
^lele  Gemeinden  von  den  lästigen,  gefährlichen  Privatschlächtereien  befreit  und  die  genaue 
Dwebführung  der  Vieh-  und  Fleischbeschau  gesichert. 

24* 
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Die  Beschaffenheit  der  Wohnungen  der  arbeitenden  Classe  war  Gegenstand 
eingehender  Nachforschungen  der  Sanitätsorgane.  Es  gelang  im  Laufe  des  Berichtsjahres» 
eine  stattliche  Anzahl  derselben,  in  welchen  sich  mehr  oder  weniger  wichtige  sanitara 
Gebrechen  herausgestellt  hatten,  in  einen  besseren  Zustand  zu  versetzen  und  wurde  io 
dieser  Hinsicht  auf  die  strengste  Einhaltung  der  Bestimmungen  der  Bauordnung  gedrungen« 
Besondere  Aufmerksamkeit  wendete  sich  den  zahlreichen  Arbeit ercolonien  in  den 
Industriebezirken  zu  und  ist  es  derselben  zu  verdanken,  dass  die  Verhältnisse  in  diesen 
Colonien  sich  immer  gunstiger  gestalten  und  in  vielen  derselben  derzeit  befriedigende  Ver* 
hältnisse  bestehen. 

Auch  die  sanitären  Verhältnisse  in  den  Gefangenhäusern,  Arrestlocalitäten 
und  Detentionsanstalten  fanden  eingehende  Berücksichtigung  und  gelangten  Uebel* 
stände,  die  sich  vorfanden,  durch  Zu-,  Um-  oder  Neubauten  zur  Beseitigung. 

Die  Mehrzahl  der  Schulen,  nicht  nur  in  den  grösseren  Städten,  sondern  auch  in 
den  entlegensten  Gebirgsgemeinden  entsprechen  den  sanitären  Anforderungen  und  wurden,  wo 
dies  nicht  der  Fall  war,  Neubauten  angeregt,  die  grösstentheils  bereits  in  Durchführung  begrififen 
sind.  Die  Bewegung,  welche  sich  in  dieser  Hinsicht  im  ganzen  Lande  kundgibt,  ist  in  hohem 
Grade  erfreulich. 

Was  endlich  die  Fürsorge  für  öffentliche  Krankenpflege  überhaupt  heirißl, 
haben  die  gepflogenen  Erhebungen  dargethan,  dass  die  öffentlichen  und  privaten  Kranken- 
anstalten theils  in  befriedigendem  theils  in  einem  musterhaften  Zustande  sich  befanden. 
Wo  dies  nicht  schon  der  Fall  war,  wurden  die  nöthigen  Aenderungen  und  Verbesserungen 
schleunigst  zur  Durchführung  gebracht.  Eine  Anzahl  von  Bezirksvertretungen  und  grösseren 
Gemeinden  haben  theils  aus  eigener  Initiative,  theils  über  Anregung  der  politischen  Behörde 
den  Bau  neuer  Krankenhäuser,  die  allen  modernen  Anforderungen  entsprechen,  beschlossen« 
Aber  auch  nicht  wenige  von  den  kleineren  Gemeinden  tragen  sich  mit  dem  Gedanken,  nene 
den  localen  Bedürfnissen  entsprechende  Krankenanstalten  zu  bauen  und  sind  die  hiefür 
nöthigen  Vorarbeiten   bereits  im  Zuge. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  der  k.  k.  mBhrischen  Statt- 
halterei  Tom  26.  H8rz  1894,  Z.  10986, 

an  alle  unterstehenden  politlBchen  Behörden, 

b«trefrend   die  HAntanlialtaiiv  byg-leniMelier 

in  den  Telksacbnlen. 


Der  inspicirende  Amtsarzt  hat  bei  Gelegen- 
heit der  vorgenommenen  Schal -Visitationen 
mehrfach  die  Wahrnehmung  gemacht,  dass  in 
den  Localitäten  der  Volksschulen,  in  denScbul- 
zimmem  und  Aborten  für  Rinder,  sowie  auch 
in  den  Gängen  und  Hofr&umen,  überhaupt  in 
den  Scbulhäusern  nicht  jene  Ordnung  und  Rein- 
lichkeit herrscht,  wie  sie  einerseits  den  hiefQr 
erlassenen  Anordnungen  entspricht,  andererseits 
die  Sorge  fttr  die  Erhaltung  der  Gesundheit 
und  insbesondere  die  Erziehung  der  Kinder  in 
Ordnungs-  und  Reinlichkeitsliebe  erfordert. 

In  gleicher  Weise  werden  auch  die  Be- 
stimmungen   der  Verordnung    des    hoben  k.  k. 


Ministeriums  für  Cnltus  und  Unterricht  vom 
17.  Juli  1875,  Z.  6525  (LAndesgesets-  und 
Verordnungsblatt,  Jahrgang  1875  Nr.  36),  be- 
treffend die  Gesundheitspflege  in  den  Schulen, 
soweit  dieselben  die  Beheizung  und  regelmfissige 
Lüftung  der  Schulzimmer  betreffen,  hfinfig  nicht 
beachtet. 

Indem  die  k.  k.  Statthalterei  unter  Einem 
den  k.  k.  Landesschulrath  ersucht,  dem  Lehr- 
personale die  Vorschriften  über  Reinlichkeit, 
Ordnung  und  Pflege  der  Gesundheit  in  den 
Schulen  in  Erinnerung  zu  bringen,*)  werden 
der    Herr    k.    k.    Bezirkshauptmann    (wird    der 


*)  Der  Landesschulrath  hat  mit  dem  an  die 
Bezirksschulräthe,  an  die  Ortsachulräthe  und  Schul* 
leitungcn  gerichteten  Erlasse  vom  16.  April 
d.  J.,  Z.  3579  (Verord.-Bl.  f.  d.  Volksschulweaen, 
Nr.  25),  dem  Lehrerpersonale  die  Vorschriften  über 
Reinlichkeit,  Ordnung  und  Pflege  der  Gesundheit 
in  den  Schulen  in  Erinnerung  gebracht  und  gleich- 
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lemeindereth)  aufgefordert,  den  Amtsarzt  anzu- 
reisen,  bei  den  Banitätlichen  Schul  Visitationen, 
iriehe  nicht  allein  bei  der  alljährlich  vorzu- 
efameaden  Inspicinuig  der  sanitär  belangreichen 
Ibjecte  in  den  Gemeinden,  sondern  auch  gele- 
eotb'ch  anderer  EHenstreisen  yorzunehmen  sind, 
en  Vollzag  der  zum  Schutze  der  Gesundheit 
er  Jugend  erlassenen  Anordnungen  zu  über- 
neben  und  ihre  in  Bezug  auf  Nichtbeachtung 
er  Gresondheitspflege  gemachten  Wahrnehmungen 
ittter  Stellung  der  geeigneten  Anträge  zur  Be- 
«bang  der  wahrgenommenen  Missstände  sofort 
m  dortämtliehen  Wege  zur  Kenntniss  des 
L.  L  Bezirksschulrathes  zu  bringen. 


Srlaw  der  k.    k.   mBlurischen  Statt- 
hilterel  Tom  12.  April  1894,  Z.  12771, 

an  alle  unterstehenden   politischen  Behörden, 

bcti^fl*«««  die   Erriehtmiff  affentliclier 
S«lftlmehtliäaser. 

In  Erwägung,    dass    vielfache  Rücksichten 

e»  bdebst  wünschenswerth  erscheinen  lassen,  die 

But  dem    Betrieb«    der    Priyat-Schlachtstätten 

veriMfidenen  Uebelstftnde  durch  Errichtung  von 

CeDMlsehlachtstfttten   zu  beseitigen,    sieht  sich 

die  L  L  Statthalterei   bei    dem  Umstände,  als 

den  gomachten  Wahrnehmungen    zufolge  selbst 

giteere  volkreiche  Orte   dieser  wichtigen  For- 

denmg  der  öffentlichen  Gesundheitspflege  bisher 

nicht  Rechnung    trugen,    veranlasst,    die  politi- 

Kben  Behörden   anzuweisen,    mit   allem   Nach- 

dnicke  auf    die    Errichtung    von     öffentlichen 

SelüaebtbäQsem,    insbesondere  in  den  grösseren 

Orten,  hinzuwirken. 

Der  Nutzen  derartiger  Anstalten  liegt  vor 
AUem  auf  dem  Gebiete  der  öffentlichen  Ge- 
"indheitspflege.  Zunächst  entfallen  nämlich  in 
folge  des  mit  den  öffentlichen  Schlachthäusern 
Terbondenen  Schlachtzwanges  die  Privatschläch- 
tcioen  nnd  hiemit,  wie  die  Erfahrung  lehrt, 
aüibeiebe  Quellen  beständiger  Verunreinigung 
^  Loft,  des  Bodens  und  Wassers.  Durch  die 
in  solchen  Anstalten  leicht  zu  bewerkstelligende 


^  aacb  die  k.  k.  Bezirks-Schulinspectoren  beauf- 
^  bei  den  Schulvisitationen  auf  die  Befolgung 
^Kicr  Vorschriften    ein    strenges   Augenmerk    zu 


thierärztliche  Controle  wird  es  auch  ermöglicht, 
die  Bevölkerung  vor  zahlreichen  Gefahren  zu 
bewahren,  welche  ihr  durch  den  Genuss  unge- 
sunden oder  verdorbenen  Fleisches  drohen. 

Nicht  minder  erheblich  ist  der  Gewinn, 
welcher  dorch  die  in  einem  öffentlichen  Schlacht- 
hause erleichterte  Erkennung  ansteckender 
Thierkrankheiten  und  Verhinderung  der  Weiter- 
verbreitung derselben  für  die  Seuchenpolizei  er- 
wächst. Hiezu  kommt,  dass  dem  Schlachten 
in  eigenen  Schlachthäusern  ein  Grad  von  Sauber- 
keit und  Bequemlichkeit  gegeben  werden  kann, 
wie  er  in  den  Privatschlächtereien  kaum  zu  er- 
reichen ist;  dass  ferner  die  Controle,  besonders 
durch  die  gegenseitige  Controle  der  Gewerbe- 
treibenden, eine  aus  dem  Ankaufe  tadel  freien 
Schlachtviehes  herrührende  Verbesserung  der 
Qualität  des  Fleisches  erzielt  wird,  und  endlich 
dass  durch  das  Vorhandensein  der  mit  den 
Schlachthäusern  verbundenen  Stallungen  die 
Uebelstände  des  Transportes  von  Schlachtvieh 
durch  belebte  Strassen  auf  ein  Minimum  reducirt 
werden. 

Die  Vorzüge  der  öffentlichen  Schlacht- 
häuser sind  demnach  so  erheblich,  dass  selbst 
kleinere  Gemeinden  sich  zur  Errichtung  der- 
selben entschliessen  sollten.  Dieselbe  empfiehlt 
sich  umsomehr,  als  die  bei  dieser  Frage  viel- 
fach zu  Tage  tretende  Besorgniss  wegen  Unren- 
tabilität  in  der  Erfahrung  keine  Bestätigung  findet. 

Im  Gegentheil  fliessen  den  Gemeinden  nach 
den  gemachten  Erfahrungen  aus  dem  geregelten 
Betriebe  eines  mit  Schlachthauszwang  verbun- 
denen Schlachthauses  so  reichliche  Einnahmen 
aus  den  Schlacht-  und  Beschaugebüren  zu,  dass 
die  Anlagezinsen,  die  Betriebskosten  und  die 
Tilgungsbeiträge  gedeckt  sind. 

Hiebei  wird  bemerkt,  dass  die  Einführung 
des  Schlachthauszwanges  für  die  gewerblichen, 
d.  i.  für  die  von  Fleischhauern  und  Gastwirthen  in 
Ausübung  ihrer  Gewerbe  vorgenommenen  Schlach- 
tungen nach  §  35  der  Gewerbegesetz-Novelle, 
einen  Antrag  der  Gemeindevertretung  voraussetzt, 
jedoch  der  k.  k.  Statthalterei  vorbehalten  bleibt, 
während  dieselbe  bezüglich  aller  anderen  Sorten 
von  Viehschlachtungen  (Privatschlachtungenj 
von  der  Gemeinde  im  selbstständigen  Wirkungs- 
kreise   in    Handhabung    der    Gesundheitspolizei 
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durch  einen  Beschlnss  der  Gemeindevertretung 
verfügt  werden  kann. 

Der  Herr  k.  k.  Bezirkahauptmann  werden 
aufgefordert,  den  grösseren  Gemeinden  des  Amts- 
bezirkes im  Sinne  der  verstehenden  Andeutungen 
die  Errichtung  öffentlicher  Schlachthäuser  als 
eine  höchst  zweckmässige  Massregel  der  öffent- 
lichen Gesundheitspflege  und  Veterinärpolizei 
zu  empfehlen  und  auf  dieselben  nachdrücklichst 
einzuwirken,  dass  sie  dieser  wichtigen  Forderung 
der  Gesundheitspflege  im  wohlverstandenen 
eigenen  Interesse  Rechnung  tragen. 

Ueber  die  erzielten  Erfolge  wolle  bis  Ende 
August  1894  berichtet  werden. 


Erlass  der   k.    k.    Statthalterei    fflr 
OberSsterreich    yom    23.    Hai    1894, 

Z.  7994, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

befreATcBd  die  Anselireii  ttber  Iftederlassniii^ 

von  AerBt«B. 

Ueber  Ansuchen  des  Vorstandes  der  o.  ö. 
Aerztekammer,  welcher  in  Gemässheit  des  §  1 1  des 
Gesetzes  vom  22.  December  1891  (R.  G.  Bl.  vom 
14.  Jänner  1892,  Nr.  ß*)  für  die  Evidenzhaltung 
der  im  Sprengel  wohnhaften  und  der  dort  zum 
Zwecke  der  Praxis  sich  aufhaltenden  Aerzte  zu 
sorgen  hat,  wird  die  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft (Stadtgemeinde- Vorstehung)  aufgefordert, 
nunmehr  jeden  Fall  von  auch  nur  vorüber- 
gehender Niederlassung  eines  Arztes  als  Bade- 
arzt, Zahnarzt,  Leiter  von  orthopädischen,  elektro- 
therapentischen ,  Wasser-  oder  anderenHeilanstalten 
während  der  Saison,  und  zwar  bei  ihrer  jedes- 
maligen, alljährlich  wiederkehrenden  Auf- 
nahme der  ärztlichen  Praxis  hieher  anzu- 
zeigen, von  wo  aus  die  Verständigung  der 
Aerztekammer  in  der  bisher  üblichen  Weise 
erfolgt. 

Hiedurch  wird  an  der  mit  dem  h.  o.  Erlasse 
vom  9.  April  1869,  Z.  3278,  aufgestellten  Ver- 
pflichtung der  politischen  Behörde  zur  Anzeige 
jeder  Veränderung  im  Stande  des  Sani" 
tätspersonales  überhaupt  nichts  geändert 
und  werden  durch  die  vom  hohen  k.  k.  Mini- 
sterium des  Innern  mit  dem  Erlasse  vom  13.  De- 


cember 1888,    Z.  20604*)  (Statth.-Erl 
23.  December,    Z.  15980)    herabgel 
Stimmungen,    betreffend    die     direet 
theilung   derartiger  Fälle    von   Nieder! 
Uebersiedlung  oder  vom  Ableben  praeti^ 
Aerzte    an    den    Obersten  Sanitätsrl 
keiner  Weise  alter irt. 


I 


Erlass  der  k.  k.  Statthalterei 
men  Tom  18.  Mal  1894,  2L 

an  die  unterstehenden  politischen  Beb< 

betreffend     die    EinfHbr    von 

I«ebensl»alflaiii. 

Unterm  7.  April   1.   J.   hat  der  A] 
Ewald  Bittner  in  Reichenau  (Sachsen) 
h.  k.  k.  Ministerium    des    Innern    um 
willigung    angesucht,    das    von   Frau   h 
ehelichte  Wohnig  in  Zittau,  erzeugte 
dem   Namen    ,,Dr.  Spudäus  LebensbaU 
Verkehr  gesetzte  Präparat  auch   naeh 
einführen  zu  dürfen. 

Da   der   Verkehr    mit   zusanimeni 
Arzneizubereitungen  und  die  Einfuhr  Ton 
aus  dem  Auslande  durch  bestimmte  Veroi 
und  Vorschriften,  insbesondere   durch 
Ordnung    der    Ministerien    des   Innern  ul 
Handels   vom   17.   September   1883   (R. 
Nr.    152)  grundsätzlich    geregelt   ist    wi 
hohe  k.  k.  Ministerium  des  Innern, 
von  dem  Umstände,  dass  die  unverlfissliel 
venienz   des  Artikels,  die  unzureichende 
tungsvorsehrift,    der   Vertrieb    in    Form 
Greheimmittels  unter  Voranstellung   eines 
scheinlich  fingirten  ärztlichen  Namens 
willigung   des   Vertriebes    dieses    Artikel 
gegensteht,  nicht  in  der  Lage,  dem  oberwi 
Gesuche  Folge  zu  geben  und   werde  di< 
ständigung  des  Bittstellers  im  Wege  des 
k.  u.  k.  Ministeriums  des  Aeussern  vei 

Hievon    werden   der    Herr    k.   k. 
hauptmann  in  Folge  Erlasses  des  h.  k.  k.j 
Sterin  ms  des  Innern  vom  9.  Mai  1894,  Z. 
behufs    Hintanhaltung    des    unstatthaften  { 
triebes  und   der   Einschmuggelung    dieses 
kels  aus  Sachsen  in  Kenntniss  gesetzt. 


*)  Siehe  Jahrg.  1892  d.  Bl.  S.  B. 


*)  Siehe  J&hrg.  1889  d.  Bl.  S.  6. 
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Rechtsprechung. 

Btrenrfihxise,  Tozt  einer  Amtsperson  bona  flde  und  nach  Form  und  Inhalt  innerhalb  der  Grenzen  pflioht- 
Biaaiger  Wahnm^  öffentlicher  Interessen  wider  Jemanden  erhobene  Beschaldlgnngen  können  Verant- 
vortUohkelt  unter  dem  Gesichtspunkte  der  Beleidigung  gegen  dieselbe  nicht  begründen. 

^Untren tscheidnng-    des    k.    k.    Obersten    Gerichts-   und   Cassationshofes  vom  13.  Fe- 
bruar 1894,  Z.  1941. 

Das  Urtheil  des  Landes-  als  Berufungsgerichtes  in  Prag  vom  27.  December  1893,  Z.  1825« 
lelches  den  Wenzel  B.  der  im  §  487  8t.  G.  bezeichneten  Uebertretung  gegen  die  Sicherheit  der  Ehre 
lehaldig  erkennt,  wurde  als  mit  dem  Gesetze  unvereinbar  auf  Grund  der  nach  §  33  St.  P.  O.  Über- 
dchteii  Nichtigkeitsbeschwerde  aeioem  ganzen  Inhalte  nach  behoben,  und  der  Angeklagte  von  der 
llBklage  wegen  der  bezeichneten  Uebertretnng  gemäss  §  259,  Z.  3,  St.  P.  O.   freigesprochen. 

Gründe:  Am  1,  Juli  1893  wurde  in  dem  Maierhofe  zu  Ostrow  amtlich  die  Lungenseuche  eon- 

Utirt  nod  infolge  dessen   mit  Decret   der  böhmischen  Statthalterei  vom  1.  Juli  1893,  Z.  83804,  nach 

Itm  Gesetze  vom  17.  August  1892,  B.  G.  Bl.  Nr.  142*),  die  Abschätzung  sämmtiicher  Binder  angeordnet. 

Ici  der  hiezu  am  ö.  Juli  1893  vorgenommenen  Commission  intervenirte  Wenzel  B.,  Bezirksthierarzt  in 

fQngbmizlau,  als  Commissionsleiter,  während  als  Schätzleute  Tbierarzt  Josef  B.,  Hofpächter  Wilhelm  T. 

ind  Grundbesitzer  Wenzel    Z.  fungirten.    Die  Schätzung   der    101  Rinder   des  Hofes  ward    nach  Vor- 

Aiffimr  des  27.  Kindes  durch  den  Commissionsleiter  wegen  von  ihm  wahrgenommener  Unzukömmlich- 

ktiten  sistirt.  Der    Thierarzt  Josef  B.    bestimmte   nämlich    den  Preis  der    einzelnen  Rinder  nach  einer 

poa  ihm  bereits  vor  Beginn  der  Commission  fertig  gestellten  Schätzungsliste;  auch  fiel  dem  Commissions- 

Ivttr  auf,  dass  sowohl  Josef  B.,    als  auch  die  beiden    anderen  Schätzleute   nicht  nur  in  den   Preisan- 

ätien  der  einzelnen  Stücke    nur  in    geringem  Masse  differirten,    sondern  auch    einen  weit  höheren  als 

kn  laufenden  Marktpreis  per  Metercentner  Lebendgewicht  annahmen.  Diese  Vorgänge  brachte  Wenzel  B. 

Biit  Bericht  vom  5.  Juli  1893   zur  Kenntniss  der  vorgesetzten  Statthalterei  und  fUg^e  nach  Anführung 

9sr  ihm  auffälligen  Thatsachen    die  Bemerkung  hinzu:    >Bei  dem  Umstände,    als    die  von    allen  drei 

Bdiitzmännem  angesetzten  Preise  auffallend   gering  von  einander  abweichen,  kann  der  Gefertigte  sich 

^Gedankens  nicht  erwehren,  dass  alle  drei  Schätzmänner  hinsichtlich  der  gleich  hohen  Preisansetzung 

TQB  irgend  jemanden    zum    grossen    Nachtheile  f&r    den    Staatsschatz   beeinflusst  worden    sind.«    Eine 

¥<ige  dieses  Berichtes  war    zunächst  die  mit  Erlass    des  Ministeriums  des  Innern   vom  10.  Juli  1893, 

2.16S14,  genehmigte  AnnuUirung  der  bereits  vorgenommenen  und  die  Anordnung  einer  neuen  Schätzung, 

v<ekhe  am  17.  Juli  1893  unter  Zuziehung  anderer  Sachverständigen  durchgeführt,  das  Resultat  ergab, 

dMi  &  bereits  abgeschätzten  27  Rinder  um  893  fl.  niedriger  als  bei  der  sistirten  Schätzung  bewerthet 

vudeB.  Eine  weitere  Folge    bildete  die    über    telegraphische  Weisung    desselben  Ministeriums    seitens 

da  Statthalterei  eingebrachte  Strafanzeige    gegen  die  Schätzleute,    über  welche  Erhebungen  eingeleitet 

'inirdeii,  die  jedoch  zur  Einstellung  der  Verfahrens  führten.  Als  letzte  Folge  stellt  sich  endlich  die  Er- 

lUttnng  der  Strafanzeige  der  Schätzleute  Wilhelm  T.  und  Wenzel  Z.  dar,  welche  den  Bezirksthierarzt 

WcQiel  B.   rechtzeitig  wegen  Uebertretnng    der  Ehrenbeleidigung    belangten,    worüber  das    städt.   deL 

Benrkagerieht  in    Prag   in  erster   und    das    Landes-    als  Berufungsgericht   in  Prag    in  zweiter  Instanz 

«kannte.  Das  Urtheil  erster  Instanz  vom  14.  November  1893,  Z.  15500,  entledigte  den  Wenzel  B.  der 

A.QkUge',    einerseits  erblickte    das  Gericht  in   der    oben    mitgetheilten  Bemerkung    des    Berichtes    des 

^efiid  B.  eine  unbestimmt  gehaltene  Aeusserung  über  jenen  subjectiven  Eindruck,    welchen  er  durch 

a%Torkofflmnisee  bei  der  Schätzung  gewann,  und  nicht  die  Beschuldigung,  dass  sich  die  Privatankläger 

*iBer  strafbaren  Handlung    schuldig  gemacht    haben;    anderseits    erachtete   es   die  Straf birkeit    aus- 

pwhloMen,  weil  Wenzel  B.    die  Aeusserung  innerhalb    der  Grenzen  seines  amtlichen  Wirkungskreises 

^H^b.  Anderer  Anschauung    huldigte    das    über  Berufung    der  Privatankläger    mit    der  Angelegenheit 

^>^»te  Landesgeiieht.  Es  erblickte  laut  des  Urtheils  vom  27.  December  1893,  Z.  1825,  in  der  mehr- 

erwähnten  Aeusserung  die  mit  Rücksicht  auf   die  negativen  Ergebnisse  des  gegen  die  Schätzleute  ein- 

gvläteten  Strafverfahrens    fälschliche  Beschuldigung  der  Privatankläger  wegen  Verbrechens   des  Be- 

infet  and  verurtheilte  den  Wenzel  B.   nach  den  §§  487  und  493  unter  Anwendung  der  §§  266,  261 

8t.  6.  m  einer  Geldstrafe  von  10  fl.,  eventuell  48 stündigem  Arrest,    sowie    zum  Ersätze    der    Kosten 

^  Verfahrens. 

£s  mnss  mit    Rücksicht    auf   die    Bestimmungen    der    §§  258  und    288  St.  P.  O.    dahingestellt 

uttiben,  ob  die  Anschauung  des  Berufungsgerichtes  über  den  Sinn  und  die  Bedeutung  der  vom  Bezirks- 

ai«rant  B.  gebrauchten,  mehrfach  berührten  Aeusserung,  Berechtigung  beanspruchen  kann.  Gleichwohl 

Ulm  nicht  verkannt   werden,    dass    das   Urtheil    des  Berufungsgerichtes    nichtig    ist.    Festgestellt    ist, 

**^  der  Bezirksthierarzt  Wenzel  B.  die  Aeusserung  in  einem  an  seine  vorgesetzte  Behörde  erstatteten 

Berichte  machte,  verpflichtet,  derselben  jene  Wahrnehmungen  und  Thatsachen  zur  Kenntniss  zu  bringen, 

u«  ibn  die  angeordnete  Schätzung  zu  sistiren  veranlassten.    Thateächlich  wurde  auch  seine  Verfügung 

pseWigt  und  das  Resultat  der  erneuerten  Schätzung  lässt  auch  sein  Vorgehen  in  merito  als  gerecht- 

^%  erscheinen.    Wenn    ein    öffentlicher  Beamter   in  Wahrung   staatlicher  Interessen  bona    flde    die 

nanthang  aasspricht,  dass  ihm  Thatsachen   den  Verdacht  des  Vorliegens    einer  strafbaren   Handlung 

^«e  lefen,  so  mag  zugegeben  sein,  dass  die  Aeusserung  dieses  Verdachtes  als  vorsätzliche  Behauptung 

ua  Abhandenaeins   des   inneren  Werthes   jener  Person    sich    darstellt,   gegen  welche   sie  gerichtet  ist; 


*)  S.  JakrguiK  1893  d.  Bl.,  Seite  3S8. 
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gleichwohl  kann  aber  niebt  behauptet  weTden,  dau  die  belrGffende  Handlnng 
Vorsatz«  wurde.  £■  fehlt  in  einem  aolchen  Falle  jenes  sabjectiTe  Mament,  w 
einer  Btrafbaren  Ehrrerletinng  ^fordert  wird.  Nur  in  dei  bewuiiten  Uebei 
dieses  Rechtes,  die  Wahrheit  eq  sagen,  oder  berechtigte  Interessen  wahrsane! 
sulchsn  Falle  der  injarifise  Charakter  der  Aeaiserung'  lur  Daretellung  ffelangfen, 
mUssteu  fesl^Hiellt  lein,  welche  entnehiueu  liessen,  dass  die  Beschuldigung  ai 
heit  vorgebracht  wnrde,  oder  es  mDsste  bei  Abgang  eines  derartigen  Hotire 
Aelissening  die  Absicht  ansaer  Zweifel  stefaeu,  dass  sie  nur  ku  dem  Zweche  ( 
Andern  Verachcnng  in  erkennen  zu  geben.  Keines  dieser,  die  Stntfbarkeit  hed 
gegebenen  Falles  vor;  dessen  uugeachtei  aber  ging  dasBerofungsurtheil,  welobei 
selbst  die  im  §  84  St.  P.  0.  normirte  Anzeigep Hiebt  illusoriscb  machen  wQrde, 
Tor,  lediglich  Gewicht  legend  auf  die  Niobterbringuog  des  Wabrheitsboweiaea 
der  Erwägung,  dass  vor  Allem  auf  Seite  des  Wenzel  B,  das  Bewuastsein  d 
Anicbaldigung  zu  erweisen  war. 

Angesichts  dessen  musste    Über  die  von    der  Oeoeralprocuratur    erhoheni 
zur  Wahrung  des  Gesetzes   im  Grunde   des  §  479,  bezieh nngs weise  §  293  fit. 

(Beilage  zum  T.-Bl.  des  k.  1 


Vermischte  Nachrichten. 
Jahrbach  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  f 

Dem  im  verflossenen  Jahre  erschienenen  und  in  den  interessirten  Ersi 
aufgeuommeneD  I.  Jahrgangs  des  Jahrbuches  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstal 
Jabreg  der  n.  Jahrgang,  den  Bericht  für  das  Jahr  1893  umfasseod,  folgen  nul 
halterei  im  Wege  der  politischen  LandesbebSrden  zur  Subscription  auf  dieae  ', 

Der  n.  Jahrgang  wird  ausser  einer  Darstellung  der  Fortentwicklung  d( 
anslalten  enthalten:  die  Beschreibung  und  die  PlSne  der  im  Falle  von  Epiden 
anitaltenfond  lum  Betriebe  eu  übergebenden  ReserveepilHter  der  Gemein 
den  Personalstand,  eine  Uefaersicht  Über  Betegraum  und  Wartepari 
•ländige  Krankenstatistik  der  einzelnen  k.  k.  Krankenanstalten,  eine  Aus 
Heben  Beobachtungen,  Nach  Weisungen  Dber  die  wirthschaftliche  Oe 
Fortsetzung  der  im  I.  Jahrgänge  begonnenen  Publication  Über  Gesetze,  N 
litructioneti.  welche  diese  Anstalten  und  den  Dienst  in  denselben   betreffen. 

Auch  der  ü.  Jahrgang  wird  fUr  alle  an  dem  Spitalawesen  iutereasin 
Nachschlagehuch  und  Aerzten,  Technikern,  Spilalsverwaltungen  und  Behörden 
Ergänzung  des  I.  Jahrganges  bieten. 

Der  Subicriptionapreis  des  ca.  50—60  Dmckbogen  Lez.-Oct.  und  ca. 
fnssenden,  sorgßdlig  ausgestatteten  Berichtes  ist  mit  'ä  ä.  festgesetzt  und  sii 
der  politischen  Behörden  durcli  die  k.  k.  n.-K.  Stalthelterei  an  die  Ho 
bandlung  Wilhelm  BraumQUer  und  Sohn,  Wien,  I.,  Graben  21,  zu  richtet 
des  Werkes  tritt  der  Ladenpreis  von  ö  fl.,  bezw.  Ö  fl.  60  kr.  fUr  e 
in   Kraft. 


Personalnachrichten. 

Todesfälle.  I  Mähren.    Dr.  Ferdinand    S t a r k  40  Jabel 

lizien.  Mag.  pharm  Ladislaus  Prochnicki  \  „.  i?  W",  Wundarzt  Jobann  WrtaUk  inSJ 
in  Podgorze7Dr.  Josef  Milerowicz,St.dtar«t  ^ '"™  jl""  t.'*'  w-  I*'"  »•"»«■"  Kl« 
i-     ir~iAw      n-      Tj,«j™.,j    ei.   -  i,-  79  Jahre  alt,  m  Wien,  Mag.   pharm.  WiM 

in     Kozlöw,      Dr.     Irfodgard    Gasiorowski,  n  .  .  i,    cj    i.i.  ,  .i,    ;„  m- 

k,    k.    Strafhausarzt    in    Stanislau,    Dr.    Basil      „k       k    .'  ■     k   n  ^  i  T        ..         . 

Krwawicz,  k.  k.Bezirkslhierarzt  iuKolomea.      Ob^Osle  rre.cb.  Dr.  Anton  P  rnckmi;» 
86  Jahre  alt,  m  Haag. 
.   August  Bertoasi  |  Steiermark.    Mag.  pharm.    Ludwig   Slisl 
46  Jahre  alt,  in  Graz. 

BlMti  «In»  S*pu«4-B*ll«§:e. 

<1  Wemer.  Verla«  Ton  Alfred  Hllter  in  Wien.  Druk  tob  Friedrich  Jaenr  U  WM 


,  Das  österreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  24,  14.  Juni  1894. 

hfbg  Ton  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univeraitäts-BucbhfiDdler  in  Wien,  I.,  Rothentharmstrasse  16. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  12.  Juni  1894,  Mittags. 


Im  Laufe  der  letzten  Woche  ist  die  Cholera  in  Galizien  in  weiteren  zwei 
Gemeinden  des  Bezirkes  Borszczow  und  in  einer  Gemeinde  des  Bezirkes  Kotzman 
in  der  B  u  k  o  w  i  n  a  aufgetreten. 

In  der  Gemeinde  Zaleszczyki    in  Galizien  kamen    zwei    choleraverdächtige 
fälle  vor. 

Die  Gesammtzahl    der   bisher   constalirten  Cholera-   und  Cholera-Verdachtsfalle 

beträgi : 


In 

Galizien: 

im  Bezirke 

Borszczow, 

Gemeinde  Borszczow     .    .  25  Erkr. 

1 6  Todesf.  ] 

9 

Burdiakowce    .  33      » 

15 

»               ^ 

» 

Chudykowce     .    1      » 

^ 

> 

Olchowiec    .    .    4      » 

2 

■u  o 

» 

Skala     ....  27      > 

15 

» 

Uscie  Biskupie     3      » 

2          : 

*=»§ 

> 

Wierzbowka     .    2      » 

1 

• 

Husiatyn 

Kociubinczyki  .    2      » 

2 

' 

> 

Siekierczynce  .  24      » 

11 

Cx3 

>        » 

» 

Zielona     ...    3      » 

' 

05  li 

*        » 

Zaleszczyki 

Zaleszczyki  .    .    2*)    » 

2 

In  der  Bukowina: 

im  Bezirke  Kolzman, 

Gemeinde 

Samuszyn     .    .    5  Erkr. 

2  Todesf. 

Summe 

ehtsfälle. 

131  Erkr. 

67  Todesf. 

*)  Verda 
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In  Galizien  sind  in  der  Woche  vom  5.  bis  12.  Juni  an  Cholera  erkrankt: 


Polit.  Bezirk 

Borszczow 


Gemeinde 

Borszczow 


erkrankt 


( 


Burdiakowce 

Olchowiec 


Skala 

^ 

UscieBiskupie 


Zaieszczyki  Zaieszczyki 


7. 
8. 


Jnni) 

6.    Kawalek  Elka 
Kujbida  Joseiine 
Kawalek  Moses 
Reinstein  Baruch 

»  Lea 

Szumska  Marie 
Snihur  Maxim. 
Korolensko  Anna 
Kolaszuk  Jurko 
Hiadkiw  Irene 
Gerther  Sime 
Rumak  Anastasia 
Filipczuk  Iwan 
Iwaniczuk  Marie 
Foczek  Anna 


Vor-  und  Zaname  Alter  (Jahre)       Beschäftigung:       JS^JüS) 


10. 


7. 
11. 


11, 


5.    Rosenblatt  Jakob*) 
»  «  Malke*) 


35    Taglöhnersfrau 
65    Tdglöhnerin 
37    Taglöhner 
Müllerskind 


2 


6. 

7. 


10. 


31  Landmannsfrau  — 

60  Bauer  11. 

1 2  Landmannstochter  1 1 . 

31  »  — 
37  Taglöhnersfrau  — 
48  Mehlhändlersfrau  — 
40  Schmugglersfrau  — 
57  Zimmermann  31. 

32  Landmannsfrau  11. 
27                >  — 

72  Maurer  6. 

12  dessen  Tochter  6. 


In  der   Bukowina    sind  in  der  Gemeinde    Samuszyn    des    politischen 
Bezirkes  K  o  t  z  m  a  n    seit  1.  Juli  an  Cholera  erkrankt: 

am  1.  Juni  Pacaryniuk  Anilza,     14  Jahre,  Grund wirthstocht.,  am  2.  gest., 

am  5.  Juni  Dumenko  Georg,        65  Jahre,  Grund wirrh,  am  5.  gest., 
am  6.  Juni  Pacaryniuk  Nicolaus,  53  Jahre,  Grundwirth,  — 

am  6.  Juni  Pacaryniuk  Marie,     44  Jahre,  Grundwirthsfrau,  — 

am  7.  Juni  Pacaryniuk  Ilasz,  IV2  J-,    deren  Kind,  — 


Deutsches  Reich.     In  Myslowitz   ist  seit  1.  Juni  kein  weiterer  ErkrankungsfaU    an  Cholera 
vorgekommen.  Im  Ganzen  sind  sieben  Personen  erkrankt,  sechs  gestorben. 

In  Schi  In  o,  einer  Uebergangsstation  russischer  FlOsser  an  der  Weichsel,  sind  drei  Personen  an 
Cholera  gestorben. 


*)  Verdachtsfälle. 


L»ic«  vCMf*iic«*^«  'iniifivif«. 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

kt  k.  Obersten  (ianltiitsrathes. 

Bediglrt  toh 

Db.  J.  DAIMEB  imd  Db.  a.  netolitzkt 

lCuiiBt«rial«<K3r«Tftr  im  B^inisterium  des  Innern  Sclirlftilllirer  de«  Obersten  Sanitatairattiei 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitats-Buchhftndler  in  Wien 

I.  KotbentliTirxnBtraeee  16. 


Emcbelnt  Jeden  Dennerstes. 

PrSnmneratfonspreis  bei  dlrecter  PosUnsendanff  ganzjfthrig  fl.  6. — . 


^  JakTiffaiiSr-  Wien,  21.  Juni  1894.  Hr.  25. 


Isbalt.  Yerhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Die  öffentlichen  Impfungen  auf 
Inp&immeiplStzen  in  den  Jahren  1891  bis  1893.  —  Sanitätsgesetze  nnd  Verordnungen:  ErllLsse  des 
IßnisteriiuDS  des  Innern,  betr.  das  neue  öffentliche  Landesspital  in  Sarajevo,  femer  betr.  die  Amts- 
leolititen  der  Sanitäts-  nnd  Veterinärorgane;  Erlass  der  Statthaltern  in  Oberösterreich,  betr.  Beseitigung 
iuntirar  Missstande  in  den  Gemeinden;  Erlass  der  Landesregierung  in  Krain,  betr.  die  periodischen 
Bcfirksbereisnngen  der  Sanitätsorgane.  —  Vermischte  Nachrichten:  Neue  organische  Bestimmungen  fQr 
&  Hifitir-Sanität.  —  Personalnachrichten. 


Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  vom  16.  Juni  1.  J.  wurde  nach 
Miltheilimg  der  Einlaufe  in  die  Berathung  über  die  auf  der  Tagesordnung  stehenden 
Angelegenheiten  eingegangen,  welche  betrafen  die  Abgabe  von  Gutachten: 

1.  üeber  eine  aus  pharmaceutischen  Kreisen  gegebene  Anregung  wegen  Ab- 
änderang  der  Vorschriften  der  Pharmakopoe  über  die  Herstellung  narkotischer  Extracte. 
(Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.   Vagi) 

2.  Ueber  die  sanilätspolizeiiichen  Gesichtspunkte,  auf  welche  bei  Ergänzung  der 
Vorschriften  über  die  Schifffahrts-  und  Hafenordnung  am  Badensee  Bedacht  zu  nehmen 
wäre.  (Referent:  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Gruber) 

3.  Ueber  die  Zulässigkeit  der  Benützung  eines  an  einem  Friedhofe  gelegenen 
Brunnens  zur  Trinkwasserversorgung  eines  in  der  Nähe  zu  errichtenden  Epidemiespitales. 
(Referent:  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Gruber.) 

4.  üeber  die  Beobachtung  der  vorgeschriebenen  sanitätspolizeilichen  Momente 
W  Unterweisung  der  Hebammen  bei  dem  durch  priesterliche  Organe  gegebenen  Unter- 
richte über  die  Spendwig  der  Nothtaufe.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Braun.) 

0.  üeber  die  Zulässigkeit  eines  Productes  der  organischen  Chemie  als  Fleisch- 
Cmervirungsmittel.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Professor  Dr»  Ludwig.) 

Am  Schlüsse  der  Sitzung  berieth  der  Oberste  Saniiätsrath  über  die  Art  der  Theil- 
nahme  an  dem  im  September  1.  J.  stattfindenden  VIIL  internationalen  hygienischen 
Omgresse  in  Budapest,  sowie  an  der  Versammlung  und  Ausstellung  des  66,  Congresses 
f^  deutsche  Naturforscher  und  Äerzte  in   Wien. 
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Die  öfTentlichen  Impfungen  auf  Impfsammeiplätzen  in  den  Jahren  1891 

bis  1893. 

(Aus  dem  SanitatB-Departement  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern. ) 

Die  Einimpfung  der  Kuhpocken  als  ein  sicheres,  unschädliches  und  leicht  anwend- 
bares Mittel  gegen  die  Ansteckung  mit  gewöhnlichen  Blattern  wurde  bereits  im  Jahre  180t 
anbefohlen.  Ein  Aufruf  an  Eltern  über  die  Kuhpockenimpfung  als  wichtigste  prophylaktischi 
Vorkehrung  gegen  Blattern  wurde  im  Jahre  1803  an  die  Seelsorger  zu  dem  Zwecke  ve^ 
sendet,  damit  sie  denselben  bei  der  Taufe  der  Kinder  an  die  Eltern  austheilen.  Id 
Jahre  1804  übergab  Freiherr  v.  Stiff  t  der  Hofkanzlei  einen  Plan  über  die  Modalitäten, 
wie  die  Impfung  einzurichten  und  auszufuhren  wäre,  worauf  eine  für  alle  Länderstellea 
verbindliche  Vorschrift  mit  dem  Hofdecrete  vom  28.  Jänner  1808  erlassen  und  dieselbe 
in  der  Folge  auch  durch  Mustertabellen  für  die  Berichterstattung  ergänzt  wurde.  Eine  Roh« 
späterer  Verordnungen  hatte  die  Vervollkommnung  und  immer  ausgedehntere  Verbreitung  im 
Impfwesens  zum  Gegenstande.  Die  Impfvorschrift  vom  Jahre  1836  fasste  dann  alle  frah« 
hinsichtlich  der  Impfung  ergangenen  Anordnungen  zusammen  und  vervollständigte  das  den 
Impfwesen  zu  Grunde  liegende  System.  Diese  Vorschrift  gilt  auch  noch  heute  als  Norm 
für  die  Durchfuhrung  der  Impfung. 

Der  schon  zu  Anfang  dieses  Jahrhunderts  erfolgten  Regelung  des  Impfwesens  und  d«r 
im  Anschlüsse  hieran  eingeführten  regelmässigen  Berichterstattung  ist  es  zu  danken,  da» 
bis  zum  Jahre  1819  zurückreichende  Aufzeichnungen  über  die  ausgeführten  Impfanges 
vorliegen,  deren  Summarergebnisse  die  folgende  Zusammenstellung  zeigt. 

Es  bezifferte  sich  die  Zahl  der  Geimpften: 


im  Quinquennium 

anf  Personen 

Mittel  fUr  1  Jahr 

1821     1825 

2,387.768 

477.554 

1826—1830 

2,375.886 

475.177 

1831—1835 

2,360.464 

472.093 

1836—1840 

2,514.554 

502.911 

1841—1845 

2,666.127 

533.225 

1846—1850 

2,406.652 

481.330 

1851—1855 

2,662.587 

532.517 

1856-1860 

2,067.748*) 

516.937 

1861     1865 

1.700.376*) 

666.792 

1866—1870 

2,743.288 

548.668 

1871     1876 

3,131.776 

626-355 

1876—1880 

3,297.066 

659.413 

1881     1885 

3,339.318 

667.864 

1886     1890 

3,527.550 

705.510 

Die  Theilnahme  der  Bevölkerung  an  der  Impfung  war,  wie  die  fast  continuirliche 
Abnahme  der  Zahl  der  Geimpften  vom  Jahre  1821  ab  zeigt,  von  wenigen  Ausnahmen 
abgesehen,  eine  von  Jahr  zu  Jahr  geringere,  bis  die  im  Jahre  1832  aufgetretene  Blattern- 
epidemie,  welche  eine  sehr  bedeutende  Zunahme  der  Zahl  der  Blatterntodesfölle  zur  Folge 
gehabt  hatte,  wieder  eine,  allerdings  nur  vorübergehende  grössere  Betheiligung  herbeiführte, 
welche  erst  unter  der  Wirksamkeit  der  Impfvorschrift  vom  Jahre  1836  eine  allgemein 
regere  wurde. 

Bis  zur  Mitte  der  40  iger  Jahre  hielt  diese  grössere  Betheiligung  an  der  Impfung  an, 
worauf  abermals  periodenweise  Abnahme  und  Zunahme  der  Zahl  der  Impfungen  aufein- 
ander folgten.  Erst  von  der  im  Gefolge  des  deutsch-französischen  Krieges  aufgetretenen  Blattern- 
epidemie  ab,  welche  auch  die  österreichischen  Länder  heimsuchte,  datirt  eine  im  Allgemeinen 
lebhaftere  Betheiligung  an  der  Impfung,  wenn  auch  die  für  die  einzelnen  Länder  aus  ^^° 
aufeinanderfolgenden  Jahren  vorliegenden  Zahlen  immer  noch  mehr  oder  weniger  umfang- 

*)  Aus  den  Jahren  1860,  1861  und  1862  fehlen  die  Daten. 
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reiehe  Schwankungen  erkennen  lassen.  Der  strengeren  Handhabung  der  Impf  Vorschriften 
in  den  einzelnen  Ländern,  deren  Erfolg  in  dem  sehr  erheblichen  Rückgange  der  Blattern- 
epidemien zum  Ausdrucke  kommt,  ist  der  wesentliche  Aufschwung  zuzuschreiben,  den  das 
Impfwesen  in  den  letzten  Jahren  genommen  hat. 

Im  Jahre  1890  wurden  617.438  Individuen  geimpft,  im  Jahre  1891  betrug  diese 
Zahl  768.621  im  Jahre  1892  stieg  sie  auf  816.786,  sank  aber  1893  wieder  auf  751.789. 

Die  Naehweisungen,  weiche  den  vorangeführten  Ziffern  zu  Grunde  liegen,  umfassen  nur 
die  öffentlichen  Impfungen  auf  Impfsammelplätzen.  Mit  dem  Erlasse  des  k.  k.  Ministeriums 
ffir  Caltus  und  Unterricht  vom  9.  Juni  1891,  Z.  9043  (a.  Jahrgang  1891  d.  Bl., 
Seite  204)  wurden  die  Schulkinderimpfungen  eingeführt  und  sind  mit  dem  Erlasse 
des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  12  Juli  1891,  Z.  ad  8509  (ibidem  Seite  246)  wegen 
Förderung  und  Durchführung  dieser  Impfungen  Weisungen  ergangen. 

unter  Einrechnung  dieser  bei  Schulkindern  vollzogenen  Vaccinationen,  worüber  noch 
nicht  aus  allen  Verwaltungs-Gebieten  die  Berichte  vorliegen,  erhöht  sich  die  Zahl  der 
Erstimpfungen  sehr  bedeutend.  Ebenso  sind  die  anlässlich  des  Ausbruches  von  Blattern 
aaBgeführten  sogenannten  Nothimpfungen  und  die  Revaccinationen ,  deren  Zahl  in 
neaester  Zeit  eine  erhebliche  Zunahme  erfahren  hat,  in  den  vorstehenden  Zahlen  nicht 
inbegriffen.  Soweit  die  Nachweisungen  bisher  vorliegen,  würde  sich  die  Zahl  der  Erst- 
impfungen für  das  Jahr  1893  durch  die  Schulkinder- Vaccinationen  um  70.880  vermehren,  und 
beträgt  die  Zahl  der  revaccinirten  Schulkinder  89.519,  Ziffern,  die  nach  dem  Einlangen 
sämmtlicher  Berichte  sich  noch  bedeutend  höher  herausstellen  werden. 

Geimpft  wurden  in  den  drei  Berichtsjahren ; 


1891 

Niederösterreich  .    .    .  1312 

Oberösterreich      .    .    .  726 

Salzburg 190 

Steiermark 1449 

Kirnten 489 

Krain 394 

Triest  und  Gebiet   .    .  37 

Görz  und  Gradisca      .  211 

leinen 208 

Tirol 1311 

Vorarlberg   ...        .  134 

Böhmen 5962 

Mäbren 2896 

Schlesien 367 

Galizien 6372 

Bukowina 364 

Dalmatien 398 

Summa  .  .  .  22820 


pframmel; 

platzen 

ladividuen 

1892 

1893 

'  1891 

1892 

1893' 

1364 

1367 

73255 

76292 

65136 

730 

757 

16164 

18064 

17406 

189 

192 

3826 

5398 

4670 

1480 

1461 

37261 

48740 

39789 

511 

516 

8422 

11909 

9500 

400 

411 

11808 

12480 

14817 

37 

37 

2755 

2654 

4494 

211 

211 

6373 

6714 

6798 

208 

210 

8314 

9632 

9276 

1288 

1319 

20607 

20399 

19689 

133 

131 

1412 

2064 

1501 

5874 

6003 

191093 

200297 

185801 

2900 

2899 

62302 

65684 

62100 

367 

374 

18125 

27480 

23651 

6345 

6315 

268723 

277493 

252570 

380 

380 

23104 

23300 

23300 

422 

389 

15077 

8186 

1 1 291 

22839    22972 


768t)2l 


81Ö786    751789 


Was  zunächst  die  Impfsammelplätze  betrifft,  wurde  die  Zahl  derselben,  um  der 
Bevölkerung  das  Erscheinen  bei  den  Impfterminen  zu  erleichtern,  vom  Jahre  1876  an  nach 
TOd  nach  erheblich  vermehrt,  namentlich  in  Niederösterreich,  Istrien,  Tirol,  Mähren  und 
Wmatien.  Impfungen  fanden  statt  in  den  aufeinanderfolgenden  Jahren  1877—1890 
auf.  19.659,  20.045,  20.201,  20.225,  20.212,  20.402.  20.554,  20.565,  21.691, 
19812  22.227,    21.354,  22.227,  22.523  Sammelplätzen. 

Vergleicht  man  die  Zahl  der  Ortsgemeinden  mit  jenen  der  Impf<;entren,  so  fällt  auf, 
^8  in  einer  Reihe  von  Ländern  die  Zahl  der  letzteren  unter  jener  der  ersteren  bleibt, 
^  also  nieht  einmal  für  jede  Gemeinde  ein  Impfsammelplatz  bestimmt  ist.  Eine  Aus- 
^^  machen  nur  jene  Länder,    in  denen  die    Gemeinden    sehr  ausgedehnte  Gebiete  um- 

2ö* 
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fassen  oder  aus  weit  zerstreuten  Ortschaften  bestehen.  So  hat  Dalmatien  mit  84  OrU*; 
gemeinden  und  858  Ortschaften  über  400,  Istrien  mit  51  Gemeinden  und  591  Ortschaften 
über  200,  Tirol  mit  886  Gemeinden  und  1963  Ortschaften  über  1300  Impfsammelplätz^ 
hingegen  Böhmen  mit  7151  Gemeinden  und  12.931  Ortschaften  nur  etwas  über 
6000  Impfcentren. 

Die  Zahl  der  Geimpften  überstieg  im  Jahre  1892,  wenn  nicht,  wie  es  scheint, 
Schnlkinderimpfungen  irrthümlich  unter  den  Allgemein  Impfungen  nachgewiesen  wurden, 
sehr  bedeutend  die  analoge  Zahl  im  Jahre  1891  und  1893  u.  zw.  in  allen  Ländern  mit 
Ausnahme  von  Krain,  Triest,  Görz  und  Dalmatien. 

(Schloas  folgt.) 


Sanitätsgesetze 

Erlass    des   k.   k.    MinisterlniiLs    des 
Innern  rom  35.  Hai  1894,  Z.  lä.806, 

an  alle  politischen  LandesbehÖrden, 

betreffend  da«  neue  Öffentllclie  Ijandesspital 

In  Sarajevo. 

Laut  Mittheilang  des  gem.  Finanz-Ministe- 
riums Yom  16.  Mai  1.  J.,  Z.  6059  B.  H.,  und 
vom  25.  April  1.  J.,  Z.  5192  B.  H.,  ist  in 
Sarajevo  ein  neues  öffentliches  Landesspital  nach 
dem  Pavillon-Sjstem,  unter  Berücksichtigung 
der  modernen  Fortschritte  in  der  öffentlichen 
Spitalspflege,  erbaut  und  mit  allen  zur  öffent- 
lichen Krankenpflege  erforderlichen  Einrichtungen 
ausgestattet  worden,  und  dürfte  dieses  Spital  im 
Monate  Juli  1.  J.  eröffnet  werden. 

Bis  dahin  bleibt  das  bisherige  öffentliche 
Krankenhaus  „Vakufspital"  in  unverändertem 
Betriebe,  wird  jedoch  nach  Eröffnung  des  neuen 
öffentlichen  Landesspitales  zu  einer  Beobachtungs- 
stadoo  für  Geisteskranke  adaptirt  werden  und 
einen  Adnex  des  neuerrichteten  Spitales  bilden. 

Die  Verpflegstaxen  in  dem  neuerricbteten 
Landedspitale,  dessen  Organisationsstatut  über 
Ersuchen  des  k.  u.  k.  gem.  Finanz-Ministeriums 
in  der  Anlage  übermittelt  wird,  wurden  für  die 
Verpflegung  nach  der  I.  Classe  auf  2  fl.  50  kr., 
für  die  nach  der  IL  Classe  auf  1  fl.  25  kr. 
und  für  die  nach  der  IIL  Classe  auf  70  kr. 
per  Kopf  und  Tag  festgesetzt. 

Hie  von    wird    die   k.  k behufs 

Mittheilung  an  ^    dortigen     Landes-^r-— . — 


iu  die  Kenntniss  gesetzt. 


und  Verordnungen. 

£rlass    des    k.  k.    Hinisteriams    des 
Innern  yom  38.  Hai   1894,  Z.   3619, 

an  alle  politischen  Landesbehdrden, 

betreffend  die  Amtsloealltaten   der  laadeiC 

Sanitats-  nnd  Teterinärorirane. 

In  wiederholten  Fällen  sind  dem  Miniaterinm 
des  Innern  Ansuchen  von  Bezirksfirzten  am  Be- 
willigung von  MiethzinsbeitrSgen  vorgelegt  und 
damit  begründet  worden,  dass  ionerliAlb  der 
Amtsgebäude  der  Bezirkshauptmannschaften  fftr 
dieselben  Kanzleilocalitäten  nicht  ermittelt  werden 
können  und  dieselben  daher  gezwungen  sind, 
ihre  Privatwohnungen  als  Kanzlei  zu  benfitzen. 

Das  Ministerium  des  Innern  legt  grossen 
Werth  darauf,  dass  die  1.  f.  Sanitätaorgane 
innerhalb  der  Amtslocalitäten  der  Bezirkshaupc- 
mannschaften  entsprechend  untergebracht  werden, 
und  ist  daher  in  allen  Fällen,  in  denen  Locali- 
täten  für  eine  Bezirkshauptmannschaft  in  Miethe 
genommen  werden,  auch  auf  die  Unterbringnog 
der  1.  f.  Sanitäts-  und  Veterinärorgane  Bedacht 
zu  nehmen. 

Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  In  Ober- 
Österreich  rom  7.  Mai  1894,  Z.  6841. 

an  alle  unterstehenden  k.  k.  Bezirkshauptmaon- 

scbaften, 

betreffend  die  Beaeitlirvuiff  sanitärer,  die  £nt' 
■tehnniip  und  Terbreltnnff  von  Infeetlons- 
■Krankheiten    l»eirttnetlir«nder   missatünde  In 

den  Gemeinden. 

Die  aus  Anlass  einer  localen  Tjphusepi- 
demie  auf  dem  Lande  gepflogenen  Erbebongen 
haben  das  Bestehen  ungeheuerlicher,  den  An- 
forderungen der  Gesundheitspflege  Hohn  sprechen- 
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kn  Verhältnisse  ergeben,  welche  natürlich  ge- 
lignet  sind,  die  Verbreitung  ansteckender  Krank- 
Miten,  namentlich  des  Typhus,  der  Ruhr  und 
kr  Cholera,  zweifellos  aber  auch  anderer, 
■it  ansteckenden  Ab-  und  Aassonderungen  ver- 
iNmdener  Krankheiten  zu  begünstigen  oder  ge- 
radezu zu  bewirken. 

Unreine  Hofe,    welche  eigentlich  nur  aus- 
gebreitete  Düngerstätten    darstellen,    von    den- 
fdbeo  nach    allen  Seiten   hin  überlaufende,  zu 
Pfützen  siagnirende  Jauchenansammlungen,    in 
der  Nfthe  derselben  primitiv  aus  Steinen  aufge- 
Wute,  nicht  einmal  vor  dem  Eindringen  verun- 
idnie^ender  Flüssigkeiten  von  aussen  geschützte 
Kdibcunnen  und  neben   denselben    gelegentlich 
em  ToIIkommen  durchlässiger,  von  einem  höher 
gelegenen  Aborte  oder  von  einem  wegen  Mangels 
eines  Abortes  auch  zur  Ablagerung  der  menschlichen 
Dmathstoffe  dienenden  Düngerhaufen  abführender 
Gual  sind  nicht  selten    vorkommende  Befunde, 
wdehe£eYet8chleppungansteckenderKrankheiten 
TOD  Hans  zu  Haus,  im  Hause  selbst  von  einem 
Bewohner  zum    andern   erklären  lassen  und  so 
die  Veranlassung    zu    länger  dauernden  Berufs- 
alonmgen,   zu  vorübergehender  oder  bleibender 
Enrerbsnnfähigkeit    oder    gar    zum   Tode    der 
dieKD  ssnit&tswidrigen  Verhältnissen  ausgesetzten 
lodividnen  zu  geben  vermögen. 

Wohl  Bind    in    Bezug   auf  die  Gesund- 

heitspolizei  die  Gemeinden  selbst  berufen , 

Anordnungen  und  Verfügungen  zu  treffen,  und 

vird  die  Handhabung    der    sanitätspoli- 

leilichen    Vorschriften    in  Bezug    auf 

Plätie  und  Fluren,    auf  Wohnungen,  Unraths- 

eaeile  nnd    Senkgruben,    auf    fiiessende    und 

»febende  Gewässer,  endlich  in  Bezug  auf  Trink- 

Vkd   Nntzwasser     gemäss     des    Beichssanitäts- 

g««t«M  vom  30.   April  1870  (R.-G.-Bl.  Nr.  68) 

Toedieser, dem  selbstständigen  Wirkungs- 

'^  der  Gemeinden  zugewiesenen  Gesundheits- 

P^IiiQ  nmfasst;    doch  kann  es    keinem  Zweifel 

mterliegen,  dass  die  Beseitigung  so  eklatanter, 

'■"ititewidriger  Uebelstände  unter  Umständen  als 

«etliche    Vorkehrung     zur     Verhütung 

"'^^ender  Krankheiten   im    Sinne   desselben 

^**^e8  demnach   als   eine   der  Gemeinde   im 

'^»ertragenen    Wirkungskreise    obliegende 

Angelegenheit  anzusehen  ist,    zu  deren  Durch- 

*S^  beim  Eintreten   einer   Epidemiegefahr 


in  erster  Linie  die  Staatsverwal- 
tung die  durch  die  localen  Verhältnisse  be- 
dingten Anordnungen  zu  treffen  hat  (siehe 
Oesterr.  Sanitätswesen  vom  19.  October  1893, 
Nr.  42),  während  in  epidemiefreien  Seiten,  wo 
also  eine  Gefahr  am  Verzuge  scheinbar  nicht 
vorliegt,  gemäss  §  92  des  Gemeindegesetzes  zur 
erforderlichen  Abhilfe  gegen  derartige  Insalu- 
britäten  nach  Einvernehmung  des  Landesaus- 
schusses Vorsorge  zu  treffen  sein  wird. 

Es  ist  klar,  dass  zur  Beurtbeilung  der 
Nothwendigkeit  energischeren  Einschreitens  nicht 
die  absolute  Beschränkung  des  Begriffes  ,^  Epi- 
demie" den  Massstab  abgeben  kann,  wonach 
das  gleichzeitige  Vorkommen  mehrerer  Erkran- 
kungen in  einer  Ortschaft  abgewartet  werden 
müsste,  sondern  es  wird  nach  den  seitherigen  Fort- 
schritten der  hygienischen  Wissenschaft  schon  ein 
einzelner  Fall  einer  infectiösen  Erkrankung  oder 
die  Beobachtung  häufigeren,  gewissermassen  en- 
demischen Vorkommens  einer  solchen  in  einem  be- 
stimmten Rayon  die  Veranlassung  geben  können, 
um  den  Eingangs  geschilderten,  der  Entstehung 
und  Weiter  Verbreitung  ansteckender  Krankheiten 
förderlichen  sanitären  Uebelständen  mit  allem 
Nachdrucke  entgegen  zu  treten. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  wird 
demnach  auf  Grund  der  h.  o.  Verordnung  vom 
12.  November  1888  (L.-G.-Bl.  Nr.  22),  sowie 
im  Nachhange  an  den  h.  o.  Erlass  vom  29.  Ja- 
nuar 1892,  Z.  1552  aufgefordert,  diesen  Ver- 
hältnissen ein  stetes  Augenmerk  zuzuwenden 
und  gegebenen  Falles  nach  den  im  Vorstehen- 
den aufgestellten  Principien  vorzugehen. 

« 

Erlass  der  k.  k.  Landesregierung  In 
Krain  vom  19.  April  1894,  Z.  2252, 

an  die  unterstehenden  Bezirkshauptmannschaften, 

betreffend  die  periodisclieii  Besirkaberei- 
■ani^eii  der  landesfttratliehen  Sttnltäiaoryane. 

Die  seitens  der  Bezirksärzte  anlässlich  ihrer 
Bezirksbereisungen  vorgelegten  Reiseberichte 
haben  die  Wahrnehmung  machen  lassen,  dass 
sich  hiebei  in  Details  ergangen  wird,  bezüglich 
welcher,  soweit  es  sich  um  die  Abstellung  der 
hiebei  wahrgenommenen  Uebelstände  handelt, 
die  eigene  Amtshandlung  der  Bezirkshauptmann- 
schaft  wirksame  Abhilfe  schaffen  kann  und  soll. 
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Ich  finde  daher  Über  die  Gesichtspunkte, 
nach  welchen  diese  Berichte  künftig  zu  verfassen, 
respective  die  Inspection  des  Bezirkes  in  ärzt- 
licher Hinsicht  durchzuführen  ist,  der  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft die  nachstehenden  Wei- 
sungen zur  Damachachtung  zu  ertheilen: 

So  nothwendig  es  auch  ist,  Friedhöfe  und 
Todtenkammem  zu  besichtigen,  die  Impfoperate 
zu  controliren,  die  Schulen  auf  ihren  hygienischen 
Zustand,  die  Instrumentarien  der  Districtsftrzte 
und  Hebammen  zu  prüfen,  so  bleibt  doch  immer 
das  wichtigste,  wenn  sich  der  Bezirksarzt  die 
Ueberzeugung  zu  verschaffen  sucht,  ob  die  hier- 
ländige  Sanitfttsorganisation  zur  vollen  Wirk- 
samkeit sich  entfaltet,  ob  die  von  Seite  der 
Bozirkshauptmannschaft  an  Sanitfttsdistrictsver- 
tretungen  oder  einzelne  Gemeinden  ergangenen 
Aufträge   auch  wirklich    durchgeführt   wurden. 

In  dieser  Richtung  ist  ein  besonderes  Augen- 
merk auf  die  Thätigkeit  der  Sanitätsdistricts- 
vertretungen  zu  richten  in  Ansehung  aller  den- 
selben durch  §  4  des  Gesetzes  vom  24.  April  1888 
(L.G.B1.  Nr.  12)*)  übertragenen  Verpflichtungen, 
in^jbesondere  in  Ansehung  der  Wahrnehmung 
der  allgemeinen  gesundheitlichen  Interessen  der 
Bevölkerung  und  der  Anregung  sanitärer  Vor- 
kehrungen. 

Der  Bezirksarzt  wird  sich  die  Ueberzeugung 
zu  verschaffen  haben,  ob  die  Sanitätsdistricts- 
vertretungen  wirklich  zur  Förderung  der  öffent- 
lichen Gesundheitsinteressen  zusammentreten  und 
ob  zu  diesen  Versammlungen  die  Districtsärzte 
in  Sinne  des  §  13,  alinea  4  des  obcitirten  Ge- 
setzes auch  zugezogen  werden. 

Der  Bezirksarzt  wird  femer  die  Ueberzeugung 
zu  gewinnen  trachten,  ob  die  Districtsärzte  ihren 
in  dem  Gesetze  vom  24.  April  1888  und  in 
der  Dienstesinstruction**)  derselben  festgesetzten 
Verpflichtungen  auch  thatsächlich  nachkommen, 
ob  sie  beim  Auftreten  von  Infectionskrankheiten 
mit  Verständniss  und  Pflichteifer  vorgehen,  ob 
selbe  von  Seite  der  Districtsvertretungen  und 
Gemeinden  in  solchen  Fällen  auch  abgeordnet 
werden,  desgleichen  in  den  Fällen  von  Erkran- 
kungen von  Armen,  vorzüglich  aber  wie  es  mit 


•)  Siehe  Jahrg.  1889  d.  BI.  S.  148. 
•*)  Ibidem  Saite  159. 


der  Handhabung  der  Anzeigepflicht  beim  Anftreta 
von  Infectionskrankheiten  beschaffen  int.  Df 
Bezirksarzt  wird  sich  sodann  auch  vom  Zustand 
der  Hausapotheken,  des  Nothapparatds,  dt 
Instrumentarien  der  Districtsärzte,  sowie  aad 
davon  Ueberzeugung  zu  verschaffen  haben^  «j 
die  Districtsärzte,  die  im  §  21  der  Dienst« 
instruction  vorgeschriebene  Sammlung  von  Noi 
malien  besitzen  und  selbe  auch  in  Ordna| 
halten. 

Es  ist  gewiss  aller  Anerkennung  weill 
wenn  der  Bezirksarzt  bei  seiner  Bereisnng  all 
sanitären  Institutionen  und  Anstalten  einer  eb 
gehenden  Prüfung  unterzieht  und  wenn  er  da 
Reinhaltung  des  Bodens,  des  Luffckreises,  dsi 
Wasserversorgung  u.  s.  w.  sein  besondeni 
Augenmerk  zuwendet  und  die  hiebet  voig» 
fundenen  Uebelstände  zur  Anzeige  bringt  —  a 
wird  aber  zur  Hebung  und  Förderung  der  g» 
sundheitlichen  Interessen  erst  dann  weaentlidi 
beitragen,  wenn  er  berichten  kann,  ea  sei  flua 
im  Wege  der  Belehrung  oder  im  amtlichen  Wege 
gelungen,  auch  die  Abstellung  derselben  het' 
beizuführen.  Ein  Bereisungsbericht,  der  tob 
solchen  Gesichtspunkte  ausgeht,  wird  einen  viel 
tieferen  Einblick  in  die  sanitären  Zustände  dei 
Bezirkes  gestatten,  als  selbst  detaillirte  Berichte 
über  den  Befund  der  hygienischen  und  humani- 
tären Anstalten,  wenn  dieselben  auch  beitrageot 
letztere  zu  vervollständigen. 

Angesichts  der  noch  immer  latenten  Gte£ikr 
einer  Cholerainvasien  erscheint  es  femers  dringend 
geboten,  in  den  Bericht  auch  die  genauen  Dettlle 
über  den  Zustand  der  Isolirhäuser  und  Noth- 
spitäler,  über  den  Vorrath  'von  Desinfections- 
mitteln,  über  die  Schulung  der  zum  Dienste 
als  Wärter  und  Desinfectionsdiener  ausersebeoeo 
Personen,  Über  die  Massnahmen,  betreffend  die 
ärztliche  Beobachtung  aus  verseuchten  Gegenden 
Zugereister  u.  s.  w.,  einzubeziehen. 

Was  im  Vorstehenden  vom  BezirUar<te 
anlässlich  der  periodischen  Bereisungen  verlangt 
wird,  gilt  selbstredend  auch  anlässlich  aller 
Übrigen  Dienstreisen,  wie  er  überhaupt  bestrebt 
sein  muss,  über  die  sanitären  Verhältniase  sein» 
Bezirkes  immer  möglichst  gut  unterrichtet  so. 
sein. 
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Vermischte  Nachrichten. 

Neue  organifiche  Befitmunungen  für  die  Hilitär-Sanität. 

Se.  Majestät  der  Kaiser  haben  znit  Allerhöchster  EDtschliessung  vom  9.  Juni  d.  J.  oeue  > orga- 
nische fiestimmnngen  für  die  MilitSr-Sanität«,  die  damit  im  Zusammenhang  stehende  Abänderung  des 
Punktes  674  des  Dienstreglements  für  das  k.  und  k.  Heer,  I.  Theil,  so  wie  die  >Instrnction  znr  Vor- 
Bshrae  der  Prüfungen  der  auf  die  BefOidernng  zu  Stabsärzten  aspirirenden  Begimentsärzte  erster  Classe« 
ZQ  genehmigen  gemht. 

Se.  Excellenz  der  Herr  Reichs- Kriegsminister  G.  d.  C.  Edler  von  Krieghammer  hat  mit  Ver- 
Ofdüimg  vom  12.  d.  M.  diese  organischen  Bestimmungen  und  die  erwähnte  Prüfangs-Instruction  mit 
den  Bemerken  ansgegeben,  dass  erstere  sofort,  die  Prfifungs-Instruction  im  November  1895  in  Kraft 
trsten.  Der  Uebergang  von  dem  bisherigen  Fiiedensstande  des  militär-ärztlichen  Officiercorps  auf  den 
neu  sjstemisirten  soll  innerhalb  der  nächsten  vier  Jahre  erfolgen.  Die  Prüfung  der  auf  die  Beft$rderung 
so  Stabsärzten  aspirirenden  Begimentsärzte  erster  Classe  wird  das  erste  Mal  im  November  1895  vor- 
genommen werden;  derselben  müssen  sich  sonach  die  mit  1.  Mai  189B  an  die  BefOrderungstour  ge- 
langenden Regimentsärzte  erster  Classe  schon  untei  ziehen.  Die  bisher  giltigen  organischen  Bestimmungen 
mr  das  militär-ärztliche  Officiercorps,  dann  jene  für  die  Sanitätstruppe,  für  die  Militär-Sanitätsanstalten 
and  für  die  Militär-Medicamenten-Anstalten  werden  aufser  Wirksamkeit  gesetzt. 

Die  organischen  Bestimmungen  enthalten  die  Vorpchriften  für  die  k.  und  k.  Sanitätstruppe, 
daan  f&r  die  k.  und  k.  Militär-Sanitätsanstalten,  für  die  k.  und  k.  Militär-Medicamentenanstalten  und 
die  Bestimmungen  für  das  k.  und  k.  militär- ärztliche  Officierscorps  mit  einem  Anhange  in  Betreff  der 
OfacT^vundärzte  nnd  der  Assistenzarzt-Stellvertreter.  Dieee  letzteren  Bestimmungen  setzen  den  Friedem- 
ftand  des  militär-ärztlichen  Officierscorps  in  folgender  Weise  fest:  5  Generalstabsärzte,  39  Oberst abs- 
irzte  enter  Classe,  48  Oberstabsärzte  zweiter  Classe,  106  Stabsärzte,  472  RegimentsSrzte  erster  Classe, 
227  Regimentsärzte  zweiter  Classe,  321  Oberärzte,  zusammen  1218  Militärärzte.  Hiezu  kommen  im 
Occnpations-Gebiete :  3  Oberstabsärzte  erster  Classe,  5  Oberstabsärzte  zweiter  Classe,  5  Stabsärzte. 
t  Begimentsärzte  zweiter  Classe,  3  Oberärzte,  zusammen  18  Militärärzte,  wonach  der  gesammte  Friedens- 
itand  des  miliiär-ärztlichen  Officierscorps  1236  Personen  umfasst. 


Personalnachrichten. 


Allerhöchste    Auszeichnungen. 

Dem  Salinenarzte,   kais.  Rathe  Dr.    Hermann 

Stieg  er  in  Ischl,    dem  Sanitätsrathe    Dr.  Josef 

PoUak    in    Salzburg    und    dem    Controlor    und 

RecbnnngsfÜhrer    der    k.    und  k.    Hofapotheke    in 

Wien  Josef  Z  e  1 1  e  r  wurde    das  Ritterkreuz    des 

Ptuz  Joseph-Ordens,     dem    Districtsarzte    Ignaz 

Strnad  in  Lodenitz  das  goldene  Yerdienstkreuz, 

dem  Director  der  k.  und  k.  Hofapotheke  in  Wien, 

He^ningsrathe Eduard  Steinebach,  anlässlich 

Kiaes  Uebertrittes    in    den    bleibenden    Ruhestand 

taxfrei  der  Titel    und  Charakter    eines  Hofrathes, 

des  a.  0  Professoren    an    der  Wiener  Universität 

^.  Josef  Oruber,     Dr.    Adam    Politzer    und 

Dr.  Karl  Störk    der   Titel    und    Charakter    von 

<vd.  Universitätsprofessoren,    dem    Bergarzte    Dr. 

^ineenz  Corbelius    in  Pfibram    der   Titel    eines 

Obeibergiiztes  verliehen. 


Ernennungen. 

Der  0.  ö.  Professor  der  Chirurgie  an  der 
^n  Universität  in  Prag,  Dr.  Karl  Güssen- 

er  zum  0.  5.  Professor  der  Chirurgie  und 
^onUnde  der  H.  chirurgischen  Klinik  an  der 
ünirersitat  in  Wien,  der  a.  o.  Professor  für  Haut- 
™kheiten  nnd  Syphilis  an  der  Universität  in 
Arakan  Dr.  Anton  B  o  s  n  e  r,    der  a.  o.  Professor 


bau 


der  Kinderheilkunde  an  der  Universität  in  Graz 
Dr.  Th.  E  8  c  h  e  r  i  c  h  zu  o.  ö.  Professoren,  der 
Professor  an  der  Thierarzneischule  in  Lemberg 
Dr.  Heinrich  Kadyi  zum  o.  ö.  Professor  der 
Anatomie  an  der  zu  activirenden  medicinischen 
Facultät  in  Lemberg. 


Böhmen.  Ernannt  wurden  zu  Districtsärzten : 
Dr.  Josef  S  z  a  m  für  Vsestar,  Dr.  Josef 
T  engl  er  für  Ledeö;  zum  Stadtarzte  in 
Pilsen  Dr.  Johann  Fikrle. 

Niederlassung:    Dr    Eduard    Kraus    in 
Marienbad. 

Uebersiedlung:    Thierarzt   Cajetan  Dor- 
naus von  Gabel  nach  Haida. 

Bukowina:  Dr.  Josef  Zellermayer  wurde  zur 
unentgeltlichen  Conceptspraxis  bei  der  Bezirks- 
hauptmannschaft Wiznitz  zugelassen. 

Niederlassung:     Dr.     Moses     Schiffer     in 
Suczawa. 

Dalmatien:  Der  Leiter  der  Franciscaner-Apo- 
theke  in  Ragusa,  Mag.  pharm.  Sebastian 
L  u  b  o  V  und  der  Provisor  der  Apotheke 
Drobac  in  Ragusa,  Mag.  pharm.  Paul  Lo- 
piziö  haben  den  Apothekerberuf  aufgegeben. 
Mag.  pharm.  Josef  Mici<^  die  Leitung  der 
erstgenannten ,  der  Apotheker  Josef  P  i  n  i 
aus  Imoski  jene  der  letzteren  Apotheke  über- 
nommen. 
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Der  Über  sein  Ansuchen  in  den  zeitlichen 
Bahestand  versetzte  k.  k.  Landesthierarzt 
Franz  Sowa  übersiedelte  nach  Olmütz. 
Galizien.  Niederlassungen :Dr.AlfonR  Kolasinski 
in  Sedziszow,  Dr.  Cäsar  recte  Chaskel  Eorn- 
häuser  als  Krankencassearzt  in  Bobrka, 
Dr.  Ludwig  Sobieszczanski  in  Mszana  dolna, 
Dr.  Kasimir  Smoragiewicz  als  stadtischer 
Arzt  in  Sanok,  Dr.  Alex.  Jessyp  in  Medenice. 
Uebersiedlungen:  Dr.  Josef  Majer  von 
Medenice  nach  Grodek,  W.  A.  Adolf  Berger 
von  Kolomea  nach  Kutj,  Dr.  Moses  Gott- 
fried von  Brzezany  nach  Skalat. 

Kärnten.  Dr.  M.  Fasan  hat  seine  Heilanstalt 
Marienheim  bei  Spittal  wieder  eröffnet  und 
übt  während  der  Saison  (Mai  bin  inclusive 
September)   daselbst    die  ärztliche  Praxis  aus. 

Krain.  Ernennung:  Der  Secundnrarzt  im  Civil- 
Bpitale  zu  Laibach  Dr.  Peter  Kosenina  zum 
Districtsarzte  ftlr  Möttling. 

Küstenland.  In  die  Sanitätscommission  in 
Pola  (s.  Jahrg.  1892  d.  El.,  Seite  117)  wurde 
seitens  der  k.  u.  k.  Marinesection  des  Beichs- 
Kriegsministeriums  an  Stelle  des  Admiral- 
Stabsarztes  Dr.  Carl  Fleischmann  der 
Marine -Stabsarzt  Dr.  Johann  C  e  1  i  g  o  j  als 
Mitglied  entsendet. 

Ernennung  :  Dr.  Emil  Edler  von 
Kozlovski  zum  Gemeindearzte  in  Aquileja, 
Dr.  C.  Scrivanich  zum  Fabriksarzte  in 
Sdraussina. 

Mühren.  Ernennungen:  Dr.  Wilh.  Rudolf 
Reich  zum  Primarärzte  der  chirurgischen 
Abtheilung  an  der  Landes-Krankenanstalt  in 
Olmütz;  zu  Districtsärzten:  Dr.  Josef  Mayer 
für  FranksUdt,  Dr.  Wenzel  Houiek  für 
Topolna  Bfezolup,  Dr.  Wenzel  Z  a  w  a  d  i  1 
für  Oberkanitz-Tajkowitz,  Dr.  Josef  R  e  i  n  d  1 
für  Gross-Latein,  Dr.  Ignaz  L  i  n  d  n  e  r  für 
Nikolnburg,  Dr.  Jakob  Reis;  Dr  Albert 
E  r  e  m  i  a  8  zum  Stadtarzte  in  Austerlitz. 

Auf  seine  Stelle  hat  verzichtet  der  Districts- 
arzt  in  Nikolsburg  Dr.  Emanuel  Baron. 

Niederlassungen:  Dr.  Emil  Latz»r  in 
Brunn,  Dr.  Carl  Mudrych  in  Olmütz, 
Dr.  Franz  B  i  1 1  n  e  r  und  Dr.  Ludwig  Brüll 
in  Bäm,  Dr.  Anton  Marouzek  in  Bölten, 
Dr.  Richard  Oppenheim  ais Curarzt  in Ro2nau. 
Uebersiedlung:  Dr.  Johann  Sturm  von 
Frankstadt  nach  D.  Liebau. 

Niederösterreich.  Niederlassung:  Dr. 
Johann  Jarosch  in  Gross-Riedenthal. 

Die  Leitung  der  k.  u.  k.  Hofapotheke  in 
Wien  wurde  dem  Mag.  pharm.  Johann  Gutt 
provisorisch  übertragen. 

Oberösterreich.  Anstellungen:  Dr. 
Samuel  K  u  c  h  t  a  als  Anstaltsarzt  an  der 
evang.  Diaconissen- Anstalt  in  Gallneukirchen, 
der  pens.  Milit.  Unterarzt  Mathias  Yor- 
sprecher  als  Gemeindearzt  in  Putzleinsdorf, 
Dr.  Carl  M  a  a  d  e  als  Domänen- Arzt  in  Reich- 
raming. 

Dr.  Ignaz  F  r  ä  n  k  1  hat  die  Wasser-Heil- 
anstalt in  Riesenhof  käuflich  erworben.  Leiter 
der  Anstalt    b]eibt  Dr.   Leopold  Wintern itz. 


Salzburg.    Im    St.  Johann-Spitale    in 
wurde  an  Stelle  des  Dr.  Carl  KölUnsj 
der  Secundararzt  der  oculist.  Abtheili 
Hermann  Erlacher   zum   Secnndi 
chirurgischen  Abtheilung  emannk  und 
durch   frei  gewordene  Stelle    dem    Dr. 
^u^g^&hichler  verliehen. 
Schlesien.  Dr.    Albert  Schaf  hat  den 
eines    vom    Lande   subventionirteo  Ai 
Nieder-Thomasdorf  angetreten. 

Niederlassungen:  Dr.  Konrad  F 
mann  in  Teschen,  Dr.  Theodor  Hau 
Hetzen  plotz. 

Uebersiedlung:    Dr.  Gustav    Bec 
Meltsch  nach  Niederösterreich. 

Die  Apotheke  des  Ludwig  R  u  z  j  e 
Schwarzwasser  ist  durch  Kauf  in  den 
des  Mag.  pharm.  Miecislaus  6  a  n  s  s  e  r 
gegangen  und  hat  letzterer  die  Concessii 
Fülirung  der  Apotheke  erhalten. 
S  tei  erm  ark.  Ernennungen:  Dr.  Carl  Ehi 
traut  zum  Secundararzte  im  Allj^ 
Krankenhause  in  Graz,  Dr.  Bela  Oi 
deBenczencz  zum  zweiten  Idsch.  Bi 
arzte  in  Sauerbrunn,  Dr.  Wilhelm  Golt» 
zum  prov.  Stadtarzte  in  Cilli,  Dr.  Ferdinü 
Brunner  zum  Assistenzärzte  in  der  Ka 
Wasserheilanstalt  in  Jndendorf. 

Niederlassungen:  Dr.  Carl  Hof  man 
von  Wellenhof  und  Dr.  Carl  £ngler: 
Graz. 

Uebersiedlungen:  D.  Johann  Mant< 
V  a  n  i  von  Graz  nach  Pinguente  in  Istria 
Districtsarzt  Dr.  Julius  Mühlbacher  ti 
Amfels  und  Dr.  Mathias  L  a  g  g  n  e  r  von  On 
unbekannt  wohin. 
Tirol  und  Vo  rarlb  erg.  Ernennung  e 
von  Gemeindeärzten:  Dr.  Victor  to 
Malf^r  in  Gries  bei  Bozen,  Dr.  Gl 
Stainer  in  Wattens,  Dr.  Hermann  Feld« 
in  Bezau* 

Uebersiedlungen:  Gemeindearzt  Di 
Osvino  C  a  p  e  1 1  o  von  Pieve  Tesino  in  gleich« 
Eigenschaft  nach  Canale  S.  Bovo,  Gemeinde 
arzt  Dr.  Peter  See  her  von  Deffereggen  al 
Districtsarzt  nach  Mauthen  in  Kärnten,  0« 
meindearzt  Dr.  Hans  Page  1er  von  Schömi 
als  prakt.  Arzt  nach  Meran,  Dr.  Gustav  v« 
Huttern  von  Untermais  u.  Dr.  Gustav  Pr5l 
von  Obermais  unbekannt  wohin. 


Todesfälle. 

Böhmen.    Dr.  Anton    Fleck,    70  Jahre    alt,    ii 

Schatzlar,  Dr.  Ignaz  Wach,  84  Jahre  alt  xaü 

Apotheker  August  Rosenberg,  56  Jahre  ah 

in  Trautenau. 
Mähren.    W.  A.  Johann  Dvofaeek   in  Mödrin 

am  10.  April. 
Oberösterreich.    W.    A.  Josef   Zaunmayr  in 

Gampern,  78  Jahre  alt,  am  11.  Mai. 
Schlesien.  Thierarzt   Alois  Göderich  in  WieFC 

am  SO.  April. 
Steiermark.    Dr.    Otto  Mayr    in   Marburg  und 

Apotheker  Ludwig  St  in  gl  in  Graz. 


Hiezu  eine  Beparat-Bellag^e. 


Verantwortlicber  Redacteor:  Lmlwig  Werner.  Verlae  von  Alftvd  H8lder  in  Wien.  Dmek  von  Friedrieh  Jasper  in  Wien. 
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von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-Buclikändler  in  Wien,  I.,  Rothenthurmstraase  lö. 
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Cholera-Nachrichten 


AbgeschloHHen  am  19.  Juni   1894,  Mittagen. 


In  Gralizien  sind  in  der  Woche  vom  12.  bis  19.  Juni  an  Cholera  erkrankt: 


Polit.  Benrk        Gemeinde 

(a"nl"?Sn})      ^or-  »nd  Zuname 

Alter  (Jahre)       Beschäftigung 

gestorben 
(am  Juni] 

torsz 

CZOW      Bardiakowce 

17. 

Kowal  Johann 

39 

Landmann 

18. 

f                ^ 

18. 

Kowal  Pelagia 

10 

dessen  Tochter 



Chudikowce 

14. 

Huculak  Peter 

27 

Weber 

14. 

> 

» 

Bazuck  Jakob 

60 

Landmann 

16. 

» 

16. 

Franciewicz  Hrycko 

21 

» 

Olchowiec 

16. 

Wozniuk  Dmytro 

41 

Feldhüter 

Skala 

14 

Rumak  Johann 

43 

Schmuggler 

» 

16. 

Rumak  Elias 

l 

dessen  Sohn 

UscieBiskupie 

12. 

Kluc  Michael 

40 

Landmann 

14. 

» 

Lancet  Szulim 

39 

Händler 

» 

Oleksiuk  Anna 

64 

Landmannsfrau 

13. 

y                          y 

» 

Hrynkow  P'edor 

35 

Bauer 

» 

Hrycka  Maria 

30 

Landmannssohn 

t              1             j 

I 

13. 

Woroniuk  Johann 

19 

Bauer 

1 

» 

Tkaczuk  Maria 

38 

Landmannssohn 

16. 

14. 

Filipczuk  Maria 

38 

Taglöhner 

» 

Smolak  Maria 

40 

» 

16. 

Waldmann  Josef 

28 

Schuster 

18. 

1 

18. 

Waldmann  Scheindl 

4 

dessen  Tochter 

18. 

» 

Rosenblatt  Czerne 

36 

Bei  fersgalt  in 

Hu« 

(iatyn      Koclubinczjki 

11. 

Juzwa  Anna 

23 

Taglöhnersfrau 

»                         > 

15. 

Ziemianski  Michael 

20 

Knecht 

V 


Polit.  Bezirk       Gemeinde 


Nisko 


> 


Pysznica 


Tarnobrzeg 


> 
» 


Radomysl 


Jastkowice 


erkrankt 
(am  Juni) 

8. 

9. 
10. 
12. 
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Vor-  und  Zuname 

Dziuba  Florian 
Dziuba  Martin 
Szewczyk  Agnes 
Dziuba  Katharina 
Miklos  Anna 


«»•/j.  Scheer  Berisch 
»•/ß.    Rosenblatt  Nuchim 
'^      Krell  Majer 
?      Ozga  Johann 


Alter  (Jahre)        Beschäftigung 

32  Flösser 

50  Landmann 

82  Landmannsfrau 

40 

34 

49  Fleischer 

40  Tischler 

46  Viehhändler 

?  Flösser 


(am  Joai)! 

10. 
10. 
13. 
14. 

2. 

9. 

3. 


Unter  Einrechnung  der  in  der  letzten  Woche  vorgekommenen  31  Erkrankungsj 
und  19  Todesfälle  beziffert  sich  die  Gesammtzahl  der  in  Galizien  an  Cholera-Erkrankti  ' 
auf  157,  der  Gestorbenen  auf  84. 


In  der   Bukowinaer  Gemeinde  S  a  m  u  s  z  y  n  ist   am  11.  Juni  eine  Frai 
an  Cholera  erkrankt.    Die    bisherige  Gesammtzahl   der  Kranken  beträgt  6,   jene  d< 
Todesfälle  2. 

Der  galizische  Bezirk  Borszczow  wurde  vom  k.  k.  Ministerium  des  Innei 
am  13.  Juni  als  Choleraherd  erklärt  und  wurden  die  Regierungen  der  an  der  Dresdener 
Convention  betheiligten  Auslandsstaaten  im  Wege  des  k.  und  k.  Ministeriums  d< 
Aeussern  hievon  verständigt.  Gleichzeitig  trat  im  genannten  Bezirke  das  Verbot  dei 
Ausfuhr  der  in  der  Convention  bezeichneten  Artikel  in  Kraft. 

In  die  Bezirke  Nisko   und  Tarnobrzeg  wurde  die  Cholera  durch  Flösserg 
die  aus  Russland  zurückgekehrt  waren,  eingeschleppt. 

Die  k.  k.  galizische  Statthalterei  verfügte  eine  strenge  Ueberwachung  der  aus 
choleraverdächtigen  Gegenden  Russlands  zurückkehrenden  Arbeiter,  Flösser  etc.  unc 
wurde  in  den  Grenzstationen  Nadhrzezie  und  Chwalowice  die  sanitäre  Revision  der  ai 
Russland  eintretenden  Reisenden  und  ihrer  EiTecten  activirt. 


Rosslaad.  AmtUchen  Ausweisen  zufolge  sind  nn  Cholera  erkrankt  (gestorben): 
Tom   1.— 21.  Mai   in    der  Stadt  Warschau  38  (26),   vom  8. — 21.  Mai    in    den   Gouvernements: 
Warschau  71  (38),  Kowno  6  (3),    Radom   16  (8),   Petrokow  2  (2),   Tula  ö  (1),   yom    ö.— 18.  Mai   im 
Gouyernement  Podolien  2  (0)  und  vom  1. — 14.  Mai  im  Gouvernement  Flock  83  (öl)  Personen. 

Auf  Yerfttgung   des   Ministers   des   Innern    wurde   das   Gouvernement    Warschau     als    cboieni' 
inficirt  (Choleraherd)  erklärt. 


e«bei  von  »miMicii  i«*pci  im  witn 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 
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Ob.  J.  DAIMEB  «nd  Ds.  A.  NETOLITZET 
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Inbalt.  Die  öffentlichen  Impfongen  auf  Impfsammelplätzen  in  den  Jahren  1891  bis  1893.  — 
Stoititsgeaetze  nnd  Verordntingen :  Erlass  des  Ministerinms  des  Innern ,  betr.  Anerkennung  des 
Üentlichen  Charakters  der  Gemeindespitäler  in  Bosnien  nnd  in  der  Hercegovina;  Erlässe  der  Statt- 
^terei  in  Böhmen,  betr.  Evidenthaltung  von  Infectionskrankheiten  in  Sommerfrischen  etc.,  betr.  Ver- 
trieb der  Richter*8cben  Arzneiznbereitungen ;  Erlässe  der  Landesregierung  in  Kärnten,  betr.  Neuein- 
theüang  der  Hebammen-Districte,  betr.  Verwendung  von  Lederfieisch  zum  menschlichen  Genüsse.  — 
Vermischte  Nachrichten :  Amtliche  Nachrichten,  betr.  die  Unfall-  und  Krankenversicherung  der  Arbeiter; 
PhanDaceatisches  Pensionsinstitut  fUr  Oesterreich. 


Die  öffentlichen  Impfungen  auf  Impfeammelplätzen  in  den  Jahren  1891 

bis  1893. 

(Aus  dem  Sanitäts-Departement  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern.) 

(Schluss.) 

So  bedeutend  sich  auch  die  absolute  Zahl  der  jährlich  vollzogenen  Impfungen  ver- 
mehrte, ist  das  Verhältniss  derselben  zur  Einwohnerzahl  nicht  in  gleichem  Masse  ein 
gönstigeres  geworden.  Es  entfiel  eine  Impfung : 

im  Qainqaennium 

1821-1825  .  . 

1826    1830  .  . 

1831-1835  .  . 

1836-1840  .  • 

1841-1845  .  . 

1846-1850  .  . 

1851-1855  .  . 


im  Quinquennium 

auf  Einwohner 

1856—1860  .    .    . 

36 

1861—1865  .    .    . 

34 

1866—1870  .    .    . 

36 

1871-1875  .    .    . 

33 

1876-1880  .    .    . 

33 

1881—1885  .    . 

.   .           33 

1886—1890  .  •    , 

.    -           33 

auf  Einwohner 
29 
32 
33 
32 
31 
35 
33 

im  Jahre  1891  auf  31  Einwohner 
»       1892    »    29 
»      1893    >    32 

Die  günstige  VerhältnisBzahl,  welche  sich  für  das  Jahr  1892  ergibt,  ist  dieselbe, 
»ie  jene  für  daß  Quinquennium  1821— 1825,  welche  «in  keinem  der  folgenden  Quinquennien 
nieder  erreicht  wurde. 

Gewöhnlich  wird  als  Massstab  für  die  Betheiligung  der  Bevölkerung  an  der 
Impfang  das  Verhältniss  zwischen  der  Zahl  der  Geimpften  und  jener  der  Impfpflichtigen 
jogefahrt.  Dieser  Vergleich  ist  jedoch  aus  dem  Grunde  durchaus  unzutreffend,  weil  die 
Summe  der  Impfpflichtigen  in  den  einzelnen  Ländern  in  einer  ganz  und  gar  verschiedenen 
weise  gewonnen  wird. 

26 
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Während  die  Impfärzte  in  dem  einen  Lande  alle  Individuen  aus  früheren  Jab 
welche  zur  Impfung  nicht  erschienen,  weder  gestorben  noch  ausgewandert  sind, 
»ungeimpft  Verbliebene«  in  ihren  Impflisten  fortführen,  wodurch  sich  die  betreifende  Z 
begreiflicher  Weise  von  Jahr  zu  Jahr  erhöht,  werden  in  anderen  Ländern  jene  Ungeimpfi 
welche  ein  bestimmtes  Alter  (3,  5  oder  6  Jahre)  erreicht  haben,  aus  den  Impflisten  gestridi 
und  erscheinen  erst  bei  den  Schfilerimpfungen  wieder  als  ungeimpft  Gebliebene.  Der  auf 
gleichwerthigen  Grundlagen  beruhende  Vergleich  der  Geimpften  mit  den  Impfpflichti 
fährt  daher  auch  zu  vollständig  unrichtigen  Schlussfolgerungen  und  lässt  die  Impfverhältoini 
von  Ländern  als  günstige  erscheinen,  in  denen  sie  in  der  That  nicht  solche  sind.  So  laop 
daher  nicht  eine  allgemeine  gleiohmässige  Regelung  dieser  Art  der  Berichterstattung  erfii^ 
ist,  können  Impfpflichtige  und  Geimpfte  nicht  in  ein  Vergleichsverhältniss  gebracht  werdet. 
Darauf,  dass  durch  überstandene  Erkrankung  an  Blattern  Ungeimpfte  in  Abfall  komnna» 
ist  in  den  Impfberichtsformularien  nicht  Rücksicht  genommen  und  muss  eine  gesonderti 
Nachweisung  derselben  stattfinden. 

Ein  ungleich  richtigeres  Vergleichsmass  bildet  das  Verhältniss  der  in  einem  Jahr« 
Geimpften  zur  Zahl  der  im  Vorjahre  lebend  Geborenen.  Die  für  die  Jahre  1881 — 1890 
ermittelten  bezüglichen  Ziffern  sind  in  der  Tabelle  auf  Seite  139*  der  Beilagen  zum  Jahr- 
gänge 1892  d.  Bl.  tabellarisch  zusammengestellt.  Die  folgende  Uebersicht  ergänzt  die« 
Daten  mit  jenen  für  die  letzten  3  Jahre  sowie  mit  den  Verhältnisszahlen  der  Impfangeo 
zur  Bevölkerung  der  einzelnen  Länder. 


£8  trafen  Geimpfte 
auf  100  im  Toijahre  lebend  Geborene 


E«  kitm 
1  Impfang  auf  Einwohoa 


1891 

Niederösterreich   .    .    .  85*1 

Oberösterreich      .    .    .  69*8 

Salzburg 78-8 

Steiermark 101  6 

Kärnten 77-6 

Krain 69*7 

Triest 563 

Görz  und  Gradisca  .    .  81*0 

Istrien 742 

Tirol 92-7 

Vorarlberg 44*1 

Böhmen 93-6 

Mähren     ....     •   .  77-8 

Schlesien 79'6 

GalizienS 93*7 

Bukowina 829 

Dalmatien 783 

Summa  ...  88  5 


1892 

83-0 

74-8 

1030 

122-8 

103-8 

690 

52-9 

84.9 

80-2 

86-6 

64-0 

93-5 

78-1 

111-8 

91'5 

78-1 

37-9 


1893 

740 
71-2 
890 

103-1 
75-9 
85-4 
94-6 
87-6 
80-8 
85-3 
479 
901 
77.2 

103-9 
91-4 
799 
52-2 


1891 

36 
42 
45 
34 
43 
42 
57 
35 
38 
39 
82 
31 
37 
33 
26 
28 
35 


1892 

35 
44 
3-2 
26 
30 
40 
59 
33 
33 
40 
56 
29 
35 
22 
24 
28 
64 


1893 

41 
45 
37 
32 
38 
34 
35 
33 
34 
41 
77 

31 
37 
26 
26 

28 
47 


88-4 


86-3 


31 


29 


32 


Zur  Impfung  wird  gegenwärtig  fast  ausschliesslich  flüssige  Vaccine  u.  zw. 
zumeist  die  aus  Impfanstalten  bezogene  animale  Lymphe  verwendet. 

Im  Jahre  1875  war  noch  in  mehr  als  der  Hälfte,  im  Jahre  1880  bei  30%,  >■» 
Jahre  1885  bei  287o>  'm  Jahre  1890  nur  mehr  bei  2-47o  aller  Impfungen  trockener  Stoff 
in  Verwendung  gekommen.  In  den  Jithren  1891 — 1893  gieng  diese  Procentziffer  auf  !'<> 
0.3  und  endlich  auf  007  zurück. 

Durch  die  Errichtung  von  Impfstoffgewinnungs-Anstalten  in  NiederOsterreich, 
Oberösterreich,  Steiermark,  Triest,  Böhmen,  Mähren  und  Galizien  wurde  die  Impfung  m>i 
humanisirter  Lymphe  allmälig  und  um  eo  leichter  verdrängt,  da  es,  zumal  für  die  Imp|'- 
ärzte  auf  dem  Lande  häufig  mit  nicht  geringen  Schwierigkeiten  verbunden  war,  für  die 
Vorimpfung  geeignete  Kinder  zu  finden  und  die  Eltern  zu   bestimmen,  dass  sie  von  ihren 
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Kindern  die  Vaccine  abnehmen  liessen.  Ueberdies  .fiel  auch  der  Umstand  ins  Gewicht,  dass 
die  den  Stammimpflingen  in  den  meisten  Gegenden  zugekommenen  Gratificationen  den 
Gemeinden  oder  Landesfonden  eine  mindestens  ebenso  grosse,  wenn  nicht  noch  grössere 
Aaslage  verursachten,  als  die  Anschaffung  der  animalen  Lymphe,  ganz  abgesehen  davon, 
dass  es  für  den  Impfarzt  ungleich  bequemer  und  für  die  glatte  Abwicklung  des  Impf- 
neschiftes  von  wesentlichem  Vortheil  ist,  wenn  derselbe  die  für  den  Termin  benöthigte 
Menge  von  Lymphe  schon  von  seiner  Wohnung  aus  mitnehmen  kann. 

Die  animale  Lymphe  wird  nunmehr  fast  ausnahmslos  auf  Rechnung  der  Landes- 
fonde  augeschafft  und  an  die  Impfärzte  vertheilt.  Den  bei  weitem  grössten  Theil  liefert 
dermalen  die  im  Vorjahre  eröffnete  k.  k.  Impfstoffgewinnungs-Anstalt  in  Wien. 
Aber  auch  einer  Reihe  von  Privatanstalten,  die  den  mit  dem  Erlasse  des  k.  k.  Ministeriums 
des  Innern  vom  3.  Juni  1893,  Z.  13.411*),  kundgemachten  Bedingungen  entsprechen,  sind 
Lefernngen  animaler  Vaccine  für  die  öffentlichen  Allgemeinimpfungen  übertragen.  Die  Stadt 
Triest  hat  zur  Gewinnung  der  in  ihrem  Gebiete  benöthigten  Vaccine  eine  eigene  Impfanstalt 
errichtet. 

Die  Erfolge  der  Impfungen  weist  nachstehende  Uebersicht  nach.  Bei  100  Impfungen 
luf  Impfsammelplätzen  war  die  Haftung  eine: 

gute 


NiederSsterreich   . 
Oberösterreich 
Salzburg  .... 
Steiermark   .    .    . 
Kirnten   .... 

Knin 

Triest  and  Gebiet 

6(ii  und  Gradisca 

läfrien     .... 

Tirol 

Vorarlbei^   .    .    . 

Böhmen  .... 

Mihren    .... 

Schlesien     .    .    . 

Giliäen  .... 

Bukowina    .    .    . 

Dalmatien     .    .    . 


1891 

88-9 
936 
981 
82  0 
79-9 
670 
830 
78-2 
71-7 
91-6 
93-4 
87-8 
94-8 
91-6 
780 
87-2 
500 


1892 

86-7 

93-5 

98-1 

86-2 

831 

71-6 

87-5 

78-2 

67-2 

90-7 

92-2 

90-8 

94-9 

900 

77 '9 

91-4 

650 


1893 

895 
97-5 
99-7 
85-9 
86-7 
70-3 
89-8 
93-4 
74-7 
94-5 
93-6 
91-8 
95-3 
90-3 
90-4 
91-4 
75-9 


1891 

31 
31 
11 
5-2 
4-3 
6-9 
8-4 
6-8 
5-6 
4-1 
2-9 
7-4 
1-4 
3-0 

12-0 
0-8 

192 


negative 
"l892 

4-2 
3-4 

1-6 
30 
5-6 
5-7 
4-7 
59 
76 
4-2 
4-9 
4-7 
1-6 
40 
11-7 
0-8 
11-5 


1893 

3-4 
11 
0-2 
8-1 
3-4 
5-8 
2-4 
0-6 
1-6 
2-3 
4-1 
4-2 
M 
35 
2-7 
0-8 
5-1 


Oesterreich 


83-7 


851 


90-3 


7-6 


6-6 


30 


Wenn  man  die  Impfberichte  aus  den  letzten  20  Jahren  vergleicht,  tritt  die  That- 
nche  hervor,  dass  die  Zahl  der  mit  positivem  Erfolge  vollzogenen  Impfungen  allmälig  ge- 
sunken ist,  und  im  Jahre  1891  die  verhältnissmässig  niedrigste  war.  Von  den  in  der  dies- 
öligen  Reichshälfte  ausgewiesenen  Impfungen  hatten  positiven  Erfolg: 


1873.    . 

.    .      94-0  Procent 

1874. 

.    .   .  94-2 

1875. 

.    .    .  91-4 

1876.    . 

,    .    .91-9 

1877  .    . 

.    .    .  92-5 

1878. 

.    .  92-7 

1879.   . 

.    .91-8 

1880. 

.    .91-3 

1881.   . 

.    .  91-5 

1882.   . 

,   .    .  90-4 

1883. 

•  .    .  91-3 

1884  .   . 

.    .  90-8  Procent 

1885  . 

.    .    .  91-2 

1886. 

.    .   .  90-9 

1887  . 

.    .   .  910 

1888. 

.    .    .  89-4 

1889. 

.    .    .  89-3 

1890  . 

.    .    .  87-0 

1891. 

.    .   .  83-7 

1892  .    , 

.    .    .  85-1 

1893  .    , 

.    .    .90-3 

*)  8.  Jklufaiig  1S08  d.  Bl.,  8«lte  212. 
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In  Steiermark,  Kärnten,  Krain,  Istrien  und  Dalmatien  blieb  in  jedem  Jahre  von 
nicht  unbedeutenden  Theile  der  Impfungen  der  Erfolg  unbekannt.  J 

Die  auf  den  ersten  Blick  sonderbare  Thatsache,  dass  der  Erfolg  der  Impfungen  nidU 
mit  der  in  Verwendung  gekommenen  besseren  Qualität  der  Vaccine  gleichfalls  ein  günstigerei 
geworden  ist,  erklärt  sich  aus  zwei  Umständen.  Während  früher  den  Impfärzten  ganz  uber^ 
lassen  blieb,  den  Erfolg  der  Impfung  nachzuweisen,  werden  nunmehr  in  vielen  Gegend«« 
die  Impferfolge  von  den  Bezirksärzten  controlirt.  Anderseits  aber  müssen  sich  die  Impf- 
ärzte erst  die  bei  Verwendung  der  animalen  Vaccine  einzuhaltende  Technik  und  die  zu 
beobachtenden  Vorsichten  aneignen,  und  war  ein  grossser  Theil  der  Fehlimpfungen  niif 
auf  diesen  Umstand  zu  beziehen.  Dass  diese  Schwierigkeit  grösstentheils  schon  überwunden 
ist,  zeigt  die  ungleich  grössere  Verhältnisszahl  der  erfolgreichen  Impfungen  im  Jahre  1893« 
während  jene  der  Fehlimpfungen  gesunken  ist. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass   des  k.   k.    Ministeriums    des 
Innern  rom  11.  Jani  1894,  Z.  10.243, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 


betreireBd  die  Anerkennanir  des  «ATeiiUlclieB 

Charakters  der  OemeindespliAler  1b  Bosnien 

und  fn  der  HereeipoTlna. 

Blit  Beziehung  auf  die  h.  o.  Erlässe  vom 
17.  Febraar  1893,  Z.  2880,  und  vom  16.  August 
1893,  Z.  19.889,  *)  betreffend  die  Anerkennung 
der  bosniflch-hercegovinischen  Gremeindespitäler 
inMostar,  Banjaluka,  Bihaö,  Travnik  und  Do  Inj  a 
Tuzla  als  allgemeine  öffentliche  Krankenanstalten, 
wird  der  k.  k.  ...  eröffnet,  dass,  nach- 
dem theils  die  Landesausschusse,  theils  die  Land- 
tage sftmmtlicher  im  Beichsrathe  vertretenen 
Königreiche  und  Länder  ihre  zustimmende  Er- 
klärung  abgegeben  haben 

Zusatz  für  alle,  mit  Ausnahme  von  Steier- 
mark  und  Dalmatien: 

und  die  bezügliche  Kundmachung  der 
k.  k.  Statthalterei  im  dortigen  Landes-Gesetz- 
und  Verordnungsblatte  publicürt  wurde 

und  nachdem  rücksichtlich  der  in  dies- 
seitigen öffentlichen  Spitälern  verpflegten  bos- 
nisch-hercegovinischen  Landesangehörigen  die 
Beciprocität  von  Seite  des  k.  und  k.  gemein- 
samen  Finanz- Biinisteriums  mit    der,    der   k.  k. 

unterm     10.    Juli     1893, 

Z.  15.512,**)  mitgetheilten Zuschrift  vom  23.  Juni 
1893,  Z.  7160,  zugesichert  wurde,  die  in  Bede 
stehenden  Gemeindespitäler  nunmehr    allgemein 

*)  siehe  Jahrg.  1893  d.  Bl.  S.  93  u.  323. 
••)  Siehe  Jahrg.  1893  d.  Bl.  S.  374. 


als  öffentliche  ELrankenanstalten  im  Sinne  der 
h.  o.  Erlässe  vom  6.  März  1855,  Z.  6382,  und 
vom  4.  December  1856,  Z.  26.641,  fiir  die 
diesseitige  Reichshälfte  zu  gelten  haben. 

Die  jeweilig  in  Anforderung  kommendMi 
Verpflegskosten  für  in  dem  unterstehenden  Yer* 
waltungsgebiete  zuständige,  in  den  gedAchtea 
Krankenanstalten  verpflegte  Staatsangehörige 
sind  demnach  im  Sinne  der  obigen  Vorschriften 
stets  ordnungsmässig  einbringlich  zu  machen. 

Die  in  den  gedachten  Spitälern  für  das 
laufende  Jahr  festgesetzten  Yerpflegsgebfireft 
pro  Kopf  und  Tag  wurden  mit  dem  h.  o.  Earlasss 
vom  9.  Februar  1.  J.,  Z.  3086,*)  der  k.  k.  .  . 
.     .     .    bekannt  gegeben. 

*)        Verpflegstaxen  pro  1893. 

YerpflegseUc« 


I. 

IL 

fl.    kr. 

kr. 

1. 

Allgemeines  öffentliches  Krankenhaus 

»Vakuf-Spital« 

in  Sarajevo 

.    .    .    1  25 

70 

2. 

Bezirksspital  in 

Srebrenica  . 

.    .    .  —  — 

60 

3. 

»             » 

Kladanj      . 

60 

4. 

»             » 

Kotor-Varos 

60 

5. 

»             > 

Livno      .    . 

.    .      —  — 

eo 

6. 

>             > 

Cazin  .    .    . 

60 

7. 

Gemeindespital 

in  Mostar 

.    .   .    1  20 

60 

8. 

> 

»    Bihaö  .    . 

.  —  — 

60 

9. 

» 

»    Travnik  . 

.  *  — ~  -~~' 

60 

10. 

> 

>    Da.  Tuzla 

1  — 

70 

11. 

» 

»    Banjaluka  , 

.   .    .    1  — 

60 

12. 

> 

>    Yisegrad 

.  —  — 

50 

13. 

» 

»    Trebinje 

.   .  —  — 

60 

14. 

» 

»    Bjelina    .    . 

.   .  —  — 

70 

15. 

» 

>    Bröka      .    , 

.    .  —  — 

60 

16. 

» 

»    Fo6a    .    .    . 

■    .  —  ~*- 

60 

17. 

» 

»    Frieder   -    . 

.  —  — 

60 

18. 

> 

»    Dervent  .    . 

.   •  ~—  ~"~ 

60 

19. 

> 

>    Konjica 

•      ^^■— 

60 
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Brlass   der    k.   k.    Statthai  terel    In 
Khnieii  Tom  20.  Mal  1894,  Z.  69.028, 

B  die  unterstehenden  Bezirkshauptmannschafteo, 

MreVend  die  EvldenClialtaiis  der  Fülle  Ton 
■eatcB   iBfeetlomskrankbelten    In    Sommer- 
Arlselieii  nnd  Cnrorten. 

Damit   der   Bewohnerschaft   von    Sommer- 

biGehen  and  Cnrorten  die  Gelegenheit   geboten 

«erde,  über  den  Stand   der  allenfalls  dort  vor- 

kommenden  acaten  Infectionskrankbeiten  jeweilig 

öeh  m  Orientiren  und  darnach  die  entsprechenden 

^Tonichten  einznhalten,    findet  die  Statthalterei 

lof  6nmd   des  §  4    ad  a)    des   Reichssanitftts- 

eeaetzes  vom  30.  April  1870,  R.-G.-Bl.  Nr.  68, 

amordnen,  dass  in  den  oben  bezeichneten  Ge- 

■einden,  welche  von  auswärtigen  Parteien  zam 

SoDuiieraafenthalte       regelmässig        aafgesncht 

werden,  beim  Orts  vorstände  genaue  Verzeich- 

Bisse  über  die  mit  acaten  Infection  s- 

krankheiten     angemeldeten    Personen 

mter  genauer  Angabe  des  Vor-  und  Zunamens, 

towie  der  Hausnommer,  der  jeweiligen  Wohnung 

des  Enuiken   gef&hrt    werden.     Die  Gemeinde- 

forsteher  sind    verpflichtet   über    etwaiges  An- 

Bochen  der  Parteien    die   diesbezüglichen  Auf- 

wfalüBBe  zu  ertheilen,    beziehungsweise  Einsicht 

in  £e8e  Verzeichnisse  zu  gewähren.  Vom  Voll- 

age  dieser  Massnahme  haben  der  Herr  k.  k.  Be- 

arbhauptmann  durch  Veranlassung  derzeitweisen 

besrksirztlichen  Hevision  die  Ueberzeugung  sich 

ZQ  Terschaffen. 

* 

ErUss    der    k.  k.    Statthalterei    In 
Mlimen  rom  U.  Mai  1894,  Z.  58.433, 

an  den  Blagistrat  in  Prag,  *) 
kctreffcBd   den    Tertrleb    der   Blebter'scIieB 

Mit  dem  Erlasse  der  k.  k.  Statthalterei 
'o»  11.  November  1893,  Nr.  134.240,  wurde 
der  Magistrat  der  Stadt  Prag  aus  Anlass  der 
Prüfong  der  Ergebnisse  der  Apothekenvisitation 
^  Prag  unter  Anderem  aufgefordert,  die  in  der 
^ieWschen  Apotheke  in  Prag  für  den  Hand- 
^^uf  hergestellte,    mit  dem   laut  Ministerial- 


*)  Dieter  EUam  wnrde  allen  flbrigen  politiechen  Unter- 
«tfit^cA  zur  KenntnlasDalime  nnd  gleichen  Dunacbachtung 

■>*«beiii. 


Erlasses  vom  4.  Februar  1892,  Nr.  9876 
ex  1891,*)  verbotenen  Arzneifabricate  „Sarsa- 
parillian^'  der  Firma  Riehter  in  Rudolstadt  nach 
der  Bereitungsvorschrift  identische,  als  „Richters 
Eztractnm  Sai-saparilla  compositum^'  bezeichnete 
Arzneizubereitung  mit  Beschlag  zu  belegen  und 
die  Amtshandlung  einzuleiten. 

Gegen  den  dem  Provisor  der  gedachten 
Apotheke,  Mr.  J.  S.,  mit  dem  Bescheide  des 
Magistrates  der  Stadt  Prag  vom  22.  December 
1893,  Z.  156.696,  nach  erfolgter  Beschlagnahme 
bekannt  gegebenen  Auftrag  der  k.  k.  Statt- 
halterei hat  dieser  rechtzeitig  die  Beschwerde 
eingebracht,  in  welcher  der  Recurrent  ausführt, 
dass  er  zur  Herstellung  und  zum  Vertriebe  der 
beanständeten  Arzneibereitung  als  Apotheken- 
provisor berechtigt  sei,  da  nur  die  zusammen- 
gesetzten Arzneiprftparate  der  Firma  Richter  in 
Rudolstadt  vom  Verkehre  ausgeschlossen  seien, 
er  hingegen  dieselben  nach  einer  beglaubigten 
ärztlichen  Bereitungsvorschrift  in  der  eigenen 
Apotheke  anfertige. 

In  Erledigung  dieses  Recurses  hat  nun  das 
hohe  k.  k.  Ministerium  des  Innern  mit  dem 
Erlasse  vom  23.  April  1894,  Z.  3927,  die  Be- 
schlagnahme der  in  der  Richter'schen  Apotheke 
hergestellten  Arzneivorräthe  des  Eztractum 
sarsaparillae  compositum  ( Richter's  Sarsaparillian) 
zu  bestätigen  gefunden,  weil  die  dem  gleich- 
namigen verbotenen  Richter'schen  Arzneifabricate 
zu  Grunde  liegende  Bereitungsvorschrift  un- 
geachtet der  im  Gegensatze  zu  der  Bestimmung 
des  §  9  der  Verordnung  des  Ministeriums  des 
Innern  vom  12.  December  1889,  R.-G.-Bl. 
Nr.  191,  **)  und  der  folgenden  Arzneitax- 
verordnungen erwirkten  Unterschrift  eines  Arztes 
nicht  als  eine  ordnungsmässig  für  eine  consul- 
tirende  Partei  ausgestellte  ärztliche  Arznei- 
verschreibung anerkannt  werden  kann,  ferner, 
weil  abgesehen  hievon  die  Dispensation  nach 
einem  ärztlichen  Recepte  in  Gtemässheit  der  Be- 
stimmungen der  §§  6  und  7  der  citirten  Ver- 
ordnungen weder  für  fremde  Parteien,  noch 
nach  Recept-Copien  vervielfältigt  und  umso- 
weniger  zur  Massenproduction  und  zum  Hand- 
verkaufe missbraucht  werden  darf.  Es  kann  von 


*)  S.  Jahrg.  1892  d.  Bl.,  S.  56. 
**)  S.  J«hrg.  1889  d.  Bl.,  Seite  461. 
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diesen  Bestimmangen  der  geltenden  Medicinal- 
Vorschriften  in  Bezug  auf  dieses  Arzneimittel 
nicht  abgegangen  werden,  weil  es  sich  nicht 
nm  ein  blosses  pharmaceutisches  Präparat,  son- 
dern um  eine  zusammengesetzte  Arzneizubereitung 
handelt  und  die  willkürliche  oder  im  Wege  des 
Einverständnisses  mit  pflichtwidrig  handeln- 
den Aerzten  versuchte  Massendispensation 
aller  möglichen,  in  Becepttaschenbtlchem,  medi- 
cinischen  Werken  und  Zeitschriften  enthaltenen, 
oder  sonst  gesammelten  Arzneiverschreibnngen 
in  Apotheken  im  ö£Fentlichen  sanitären  Interesse 
hintangehalten  werden  muss. 

Die  Massenerzeugung  der  beanständeten 
zusammengesetzten  Arzneibereitung  und  der 
Vertrieb  derselben  ist  aber  auch  aus  dem  Gininde 
unstatthaft,  weil  dieselbe  nach  ihrer  Zusammen- 
setzung und  Gebrauchsanwendung  nicht  den 
Voraussetzungen  entspricht,  unter  denen  nach 
der  Bestimmung  des  §  35  der  giltigen  Apotheker- 
Ordnung  für  Böhmen  ^gelinde  wirkende,  un- 
schädliche Arzneikörper"  im  Handverkaufe  ab- 
gegeben werden  dürfen. 

Endlich  tritt  in  der  Herstellung  verbotener 
Arzneifabricate  der  Firma  Richter  in  Budolstadt 
in  der  derselben  Firma  gehörigen  radicirten 
Apotheke  „zum  goldenen  Löwen"  in  Prag  der 
Versuch  hervor,  analoge  Arzneibereitungen,  über 
deren  Identität  durch  die  Art  und  Form  der 
Dispensation  unter  Benützung  der  gleichen 
Schutzmarke  möglichst  wenig  Zweifel  gelassen 
wird,  mit  Umgehung  der  Medicinalverordnungen 
und  dem  Scheine  der  Berechtigung  in  den  freien 
Apothekenverkehr  zu  bringen,  welcher  Vorgang 
Seitens  des  auf  die  Beobachtung  der  Medicinal- 
verordnungen verpflichteten  Apothekenprovisors 
unstatthaft  ist  und  nicht  geduldet  werden  kann. 

Hievon  wird  der  Magistrat  unter  Bück- 
stellung der  Beilagen  der  Berichte  vom  20.  De- 
cember  1893^  Z.  151.949,  und  vom  10.  Jänner 
1894,  Z.  2114,  zur  weiteren  Veranlassung  mit 
dem  Bemerken  in  Renntniss  gesetzt,  dass  die 
in  der  vorliegenden  h.  Entscheidung  zum  Aus- 
drucke gelangten  Grundsätze  auf  den  Vertrieb 
analoger  Arzneizubereitungen  und  die  Versuche, 
hiebei  ähnliche  ärztlich  unterfertigte  Bereitungs- 
vorschriften entsprechend  zu  benützen,  sinn- 
gemässe Anwendung  zu  finden  haben. 

* 


Erlass  der  k,  k.  Landesregierung  ii 
Kärnten  toul  7.  Juni  1S94:,  Z.  7301, 

an  alle  unterstehenden  Bezirkshauptmannschatoi 


betreffend    eine    Neaeintlielliins 

ammen-DlfiCrlcte. 


der    Hek 


Im  nächsten  Landtage  wird  ein  (xesetz- 
entwurf  über  die  Organisation  des  öffentliche 
Hebammendienstes  in  Kärnten  —  mit  Ansnaiuu 
der  Landeshauptstadt  Klagenfort  —  eingebnckt 
werden,  wodurch  die  Anstellung  und  £ntlohoQii| 
dieser  Sanitätspersonen,  sowie  deren  Rechte  onl 
Pflichten  einheitlich  festgesetst    werden   solleo. 

Die  Nothwendigkeit  einer  derartigen  legis- 
latorischen Verfügung  ergibt  sich  schon  aus  den 
Grunde,  weil  das  kämtnerische  Landes-SaniUCi» 
gesetz  vom  9.  Februar  1884,  L.  G.  Bl.  Nr.  7, 
rücksichtlich  des  öffentlichen  HebammendienstM 
keinerlei  Bestimmung  getroffen  hat. 

Um  daher  die  erforderlichen  Vorbereitongen 
zur  Durchführung  dieses  neuen  Gesetzes  in- 
bahnen  zu  können,  müssen  auch  die  im  Jahre  18S7 
provisorisch  festgesetzten  Hebammen -Distiicte 
einer  neuerlichen  Revision  in  dem  Sinne  uDte^ 
zogen  werden,  dass  ihre  Grenzen  genauer  ab 
gegenwärtig  festgesetzt  werden. 

Der  k.  k.  Landes-Sanitätsrath  hat  anlftsdieh 
eines  speciellen  Falles  vor  Kurzem  die  Ungleich- 
mässigkeit  der  kämtnerischenHebammen-Districte, 
namentlich  in  Bezug  auf  Einwohnerzahl  und 
Flächenmass,  hervorgehoben  und  rücksichtlieb 
der  Einwohnerzahl  darauf  hingewiesen,  dtii 
letztere  selbst  innerhalb  der  einzelnen  politischen 
Bezirke  grossen  Schwankungen  unterliegen  (in 
Allgemeinen  zwischen  450  und  4000  Einwohner), 
welcher  Uebelstand  der  bisher  üblichen  Bildung 
der  Hebammen-Districte  nach  Ortsgemeinden 
und  Pfarren  zuzuschreiben  sei,  wodurch  die 
Bildung  annähernd  gleich  stark  bevölkerter 
Districte  unmöglich  gemacht  war. 

Der  Landes-Sanitätsrath  stellt  daher  den 
Antrag,  dass  die  Ortschaften  ohne  Büclcflicht- 
nahme  auf  die  Pfarren,  ja  eventuell  sogar 
ohne  Rücksicht  auf  die  Ortsgemeinden,  nMch 
der  Einwohnerzahl  und  dem  Flächenmasee  zu 
möglichst  gleichmässigen  Districten  zußsmmen- 
gelegt  werden. 

Der  kämtnerische  Landesausschnss  hat  sich 
mit  der  geplanten  Neueintheilung  der  Hebammen- 
Districte    grundsätzlich     einverstanden    erkl&rl 
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Ad  L.  R.  Z ex  1894. 


Bezirkshauptmannflohait 


Ausweis  über  die  in  Antrag  gebrachte  Neueintheilnng  der  Hebammen-Districte. 


Pos^ 
Nr. 


Name  des 

Hebammen- 

Districtes 


Jl 


Hiezu  gehörig 


Ort-     I     Ge- 
schäften '  meinden 


Flftehen- 

Ein- 

rauxn m 

Quadrat- 

Eilom. 

wohner- 
zahl 

I 


QrSsste 
Entfernung 
vom   Wohn- 
sitze in 
Kilometern 


Jahres- 
Remuneration 


Anmerkung 


fl. 


kr. 


▼  oransgese tz  t,    dass    diese   Neuein- 
tbeilung   nicht   etwa    eine   Yermeh- 
rnng  der  Hebammenstellen  mit  sich 
bringe;  sollte  eine  zweckmässige  Vertheilung 
dieser  Districte   bei    gleichzeitiger  Berücksichti- 
gung der  Bevölkerungsdichtigkeit  und  der  Ent- 
fernungen vom  Wohnsitze  der  Districtshebammen 
nöglieh  sein,  so  wird  derselbe  einen  diesbezüg- 
lichen Vorschlag  gerne  der  eingehendsten  Prüfung 
tnioiiehen  und  eventuell  dem  Landtage  vorlegen. 
Nach  dieser  Erklärung  des  Landesausschusses 
dürfte  also  die  Zahl  der  Hebammen- Districte  — 
welche  gegenwärtig   im  ganzen  Lande  178  be- 
trSgt  —  nicht  vermehrt  werden   und    erscheint 
daher   der   vom    Landes- Sanitätsrathe    gestellte 
Antrag  auch  nur  theilweise  durchführbar. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannsch.  erhalten  dem- 
nach den  Auftrag,  eine  gleichmässigere  Vertheilung 
der  bestehenden  Hebammen-Districte  nach  Thun- 
Ikhkeit  vorzunebmen,  dieselben  unter  Benützung 
des  beiliegenden  Formulares    genau    nach   Ort- 
Behaften  und,  wo  möglich,  auch  nach  Gemeinden 
za  umgrenzen  und  nur  im  Falle  der  unabweis- 
üehen  Kothwendigkeit  die  Creirung  neuer  Stellen 
n  beantragen,  in  diesem  Falle  aber,  wenn  nur 
'iBitter  thunlicb,    auch    die    gleichzeitige    Auf- 
^^■Qng    bestehender     Districte     vorzuschlagen, 
dandt  der  vom  Landesausschusse  gestellten  Be- 
dingung  der    Anfrechthaltung    der    bisherigen 
^zabl  von  Hebammen-Districten  Rechnung  ge- 
^'«gen  werde. 

BemhezQglichen  motivirten  Berichte^  welchem 
tneh  eine  Uebersichtskarte  der  Grenzen  der 
Hebammen-Districte  des  dortigen  politischen  Be- 


zirkes anzuschliessen  sein  wird,  wird  bis  Ende 
Oc tober  1894  entgegengesehen. 


* 


Erlass  der  k.  k«  Landesregierung  in 
KSrnten  Yom  13.  Juni  1894,  Z.  5766, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend     die     Terwendnuff     von     »«I^eder- 
flelseb**  *)  »nuk  menseblieben  Oennss«. 

Da  aus  den  zu  Folge  h.  ä.  Erlasses  vom 
11.  Februar  1894,  Z.  1902,  erstatteten  Berichten 
über  den  Vorgang  bei  Verwerthung  des  so- 
genannten „Lederfleisches"  in  den  Gerbereien 
eine  verschiedene  Gebahrung  mit  diesen  Fleisch- 
und  Fett-Bestandtheilen  hervorgeht,  und  rück- 
sichtlich der  Hintanhaltung  von  Gefahren  für 
die  Gesundheit  der  das  an  den  grünen  Häuten 
haftende  Fleisch  geniessenden  Arbeiter  ein  ein- 
heitliches rationelles  Vorgehen  nicht  in  allen 
politischen  Bezirken  wahrgenommen  werden 
konnte,  findet  die  k.  k.  Landesregierung,  nach 
Einvernehmung  des  k.  k.  Landes-Sanitätsrathes, 
in  dieser  Beziehung  nachfolgende,  allgemein  zu 
beobachtende  Bestimmungen  zur  künftigen  Dar- 
nachrichtung  zu  erlassen: 

I.  Das  von  Fleischhauern  an  die  Gerbe- 
reien abgegebene,  an  grünen  Häuten  haftende 
Fleisch  kann  dem  Genüsse  der  Arbeiter  über- 
lassen werden,  wenn  die  betreffenden  Thiere  in 
Schlachthäusern  geschlachtet,  beschaut  und 
gesund  befunden  wurden,  beziehungsweise  deren 


•)  S.  Seite  54  d.  Bl. 
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Fleisch  zum  menschlichen  Genasse  geeignet  er- 
klärt worden  ist. 

II.  Das  Fleisch  der  von  auswärts  oder 
von  Privaten  abgegehenen  Häute  ist  nur 
dann  zum  menschlichen  Genüsse  zulässig,  wenn 
ein  ärztliches  (thierärztliches)  Attest  vorliegt, 
dahin  lautend,  dass  die  Häute  von  gesunden 
Thieren  abstammen,  beziehungsweise  deren  Fleisch 
zum  menschlichen  Genüsse  geeignet  erklärt 
worden  ist. 

III.  Die  Ablieferung  derartiger 
Häute  an  die  Gerbereien  hat  binnen  längstens 
24  Stunden  nach  der  Schlachtung  zu  erfolgen 
und  zwar  in  geschlossenen,  rein  gehaltenen  Be- 
hältern, und  sind  diese  Häute  auch  in  den 
Gerbereien  in  geschlossene,  vor  Staub  und 
Schmutz  gehörig  geschützte  Behälter  einzulagern. 

Die  Auslösung  des  Lederfleisches  muss  an 
einem  rein  gehaltenen,  eigens  hiezu  bestimmten 
Platze  geschehen  und  ist  diese  Arbeit  baldigst 
nach  dem  Einlangen    der  Häute    vorzunehmen. 


IV.  Aus  Wasenmeistereien  doH« 
Häute  nur  im  getrockneten  Zustande  an  di 
Gerbereien  abgeliefert  werden. 

V.  Jede  üebertretung  der  gegenwärtig« 
Vorschrift  ist  nach  der  Ministerial-Verordniiq 
vom  30.  September  1857,  R.  G.  Bl.  Nr.  19^ 
unnachsichtlich  zu  ahnden. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaften  un 
der  Stadtmagistrat  haben  die  Dorchföhmi^ 
dieser  Anordnung  zu  überwachen  und  habe 
die  k.  k.  Bezirksärzte  (Stadtphysiker)  in  de 
Jahres -Sanitätsberichten  über  etwaige  Wab 
nehmungen,  beziehungsweise  Amtshandlnngei 
in  dieser  Richtung  —  eventuell  negativ  —  a 
berichten. 

Hie  von  sind  sämmtliche  Gerberei  bedteei 
oder  Pächter  des  Bezirkes  zur  strengen  Damack' 
richtung  gegen  Empfangschein  zu  veratftndjgeo 
und  sämmtliche  Wasenmeister  speciell  aui 
Punkt  IV  der  gegenwärtigen  Verordnung  auf- 
merksam zu  machen. 


Vermischte  Nachrichten. 

Ämtliche  Nachrichten,  betr.  die  Unfall-  und  Krankenversicherung  der 

Die  k.  k.  Hof-  und  Staatsdnickerei  hat  sich  bereit  erklärt,  die  sämmtlichen  von  der  Publication 
»Amtliche  Nachrichten  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern,  betreffend  die  UnfallversicheruDg  und  dis 
Krankenversicherung  der  Arbeiter«  bisher  erschienenen  und  die  weiters  erscheinenden  Jahrgäogt 
g-leichwie  den  k.  k.  Behörden,  Gemeindeämtern,  Bezirksausschüssen,  UnfalWersicherungsanstalten  und 
Bezirkskrankencassen  auch  den  Aerztekammem  zu  dem  erroässigfen  Preise  von  zwei  Gulden  pro  Jahr- 
gang  zu  überlassen. 


Phar  macentisches  Pensionsinstitut  für  Oesterreich. 

Nachdem  bereits  im  Jahre  1864  vom  Allgemeinen  österr.  Apotheker  vereine  die  Anregung  snr 
Gründung  eines  Institutes  für  die  Altersversorgung  der  Pharmaceuten  gegeben  worden  war  und  diese 
zu  eingehenden  Berathangen  in  den  Generalversammlungen  dieses  Vereines  zu  Graz  1865,  sowie  spftterhia 
zu  umfassenden  Erhebungen  in  ganz  Oesterreich  geführt  hatte,  wurde  die  Gründung  eines  Pensions- 
institutes  in  den  Generalversammlungen  dieses  Vereines  zu  Salzburg  1887,  Graz  1890,  Prag  1891 
neuerdings  in  Verhandlung  genommen  und  der  Statu tenentwurf  1891  fertiggestellt,  während  gleidbzeitig 
Subscriptionen  für  den  Gründungsfond  des  Institutes  eingeleitet  wurden,  welche  einen  Betrage  von 
56.000  fl.  ergaben.  Der  dem  Ministerium  des  Innern  vorgelegte  Statu  tenentwurf  wurde  nach  Umarbeitooir 
im  Sinne  der  Bestimmungen  des  Hilfscassengesetzes  genehmigt  und  laut  Kundmachung  in  der  »Wiener 
Zeitungc:  »Das  pharmaceutische  Pensionsinstitut  für  Oesterreichc  (registrirte  Hilfscasse  mit 
dem  Sitze  in  Wien),  zufolge  Erlasses  des  hohen  Ministeriums  des  Innern  vom  27.  Mai  1894,  Z.  10.755,  in 
das  bei  diesem  Ministerium  geführte  Register  über  registrirte  Hilfscassen  eingetragen.  Zweck  dieser 
Casse  ist  die  Versicherung  von  Invaliditäts-  und  Altersrenten  der  ordentlichen  Institutsmitglieder,  ferner 
als  Nebenzweck  die  Unterstützung  der  älteren  conditionirenden  Mitglieder,  beziehungsweise  der  bedürftigen 
Apotheker,  eventuell  Unterstützungen  ihrer  Witwen  und  Waisen.  Die  Berechtigung  der  Hilfscasse  zur 
Krankenversicherung  wurde  nicht  anerkannt. 

Hlezn  eine  Beparat-Beilas^e. 
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Cholera-Nachrichten 


AbgeschloMen  am  26.  Juni  1894,  Mittagn. 


In  der  Woche  vom  19.  bis  26.  Juni  ist 

in  Galizien: 

am  21.  Juni    in    der   Gemeinde  Kociubinczyki    des   Bezirkes   Husiatyn    die 
3Cyährige  Grundwirtfasfrau  Eudokie  Skalecka; 

in  der  Bukowina: 

am  18.  Juni  in  der  Gemeinde  Samuszyn  des  Bezirkes  Eotzman   die  26jährige 
Bäuerin  Elisabeth  Pacereniuk 

am  20.  Juni  Maria  Antoniuk,  9  Jahre,  Landwirthstochter, 

an  Cholera  erkrankt;  die  beiden  Erstgenannten  sind  gestorben. 

Aus  dem  Bezirke  Borszczow  wurde  in  den  Gemeinden  0 1  c h o  w i  e c  und 
Uscie  biskupie  je  1  Choleratodesfall  unter  den  aus  der  früheren  Berichtswoche 
verbliebenen  Kranken  gemeldet. 


Ueber  die  in  der  vorigen  Nummer  gemeldete  Einschleppung  der  Cholera  in 
die  Bezirke  Nisko  und  Tarnobrzeg  haben  die  gepflogenen  Erhebungen  Folgendes 
ergeben: 

Als  die  erste  Erkrankung  muss  jene  des  Fleischhauers  Berisch  Scherr  in 
Badomjsl  (Bezirk  Tarnobrzeg)  am  Sanflusse  angesehen  werden.  Derselbe,  ein 
notorischer  Trinker,  war  zu  Ende  des  Monats  Mai  durch  einige  Tage  an  Erbrechen 
und  Durchfall  krank,  hatte  aber  dessenungeachtet  neuerliche  Diätfehler  begangen. 
Sein  Zustand  verschlimmerte  sich  und  am  2.  Juni  trat  der  Tod  ein.  Der  behandelnde 
Arzt  hatte  bei  diesem  Kranken  kein  asphjktisches  Stadium  beobachtet  und  die  in  der 
Folge  gepflogenen  Nachforschungen  haben  nur  ergeben,  dass  der  Tod  beinahe  plötzlich 
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eingetreten  war.  Aus  diesem  Grunde  wurde  auch  dem  Falle  keine  Beachtung  geschenkt 
und  die  Bezirkshauptmannschaft  nicht  in  Kenntniss  gesetzt.  Erst  als  in  demselben 
Hause  am  5.  Juni  der  Tischler  Nuchim  Rosenblatt  und  beinahe  gleichzeitig  in 
einem  Nachbarhause  der  Viehhändler  Majer  Kr  eil  unter  verdächtigen  Symptomen 
erkrankten,  erstattete  der  Gemeindevorsteher  über  alle  drei  Fälle  die  Anzeige  an  die 
Bezirkshauptmannschaft,  welche  sofort  durch  den  Amtsarzt  die  eingehendsten  Er- 
hebungen pflegen  liess.  Die  Obduction  der  exhumirten  Leiche  des  Berisch  Scherr 
ergab  acuten,  von  Hämorrhagien  begleiteten  Darmkatarrh,  blutige  Transsudate  im 
Herzbeutel  und  in  der  Bauchhöhle,  die  bacteriologische  Untersuchung  unzweifelhafte 
K  o  c  h'sche  Rommabacillen. 

Die  Erkrankung  des  Berisch  Scherr  ist  nicht  vollständig  aufgeklärt,  dürfte 
aber  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  auf  Flösser,  die  aus  Russland  zurückkehrten, 
zu  beziehen  sein.  Es  wurde  constatirt,  dass  viele  Flösser  auf  der  Heimkehr  den  Weg 
über  die  Einbruchstation  Chwalowice  und  durch  den  Marktflecken  Kadomjsl  nehmeOt 
wo  sie  das  russische  Geld  umwechseln  und  Geschäfte  abschliessen.  Es  liegt  die  Ver- 
muthung  nahe,  dass  Berisch  Scherr  in  Radomysl  mit  einem  cholerakranken  Flösser 
zusammengekommen  ist  und  sich  hiebei  die  Infection  zugezogen  hat,  welche  dann 
auch  auf  Rosenblatt  und  Krell  übertragen  wurde. 

Diese  Vermuthung  gewinnt  um  so  mehr  an  Wahrscheinlichkeit,  da  nachträglicb 
in  Erfahrung  gebracht  wurde,  dass  der  Flösser  Johann  Ozga  aus  Jastkowice,  welcher 
bis  Thorn  gekommen  und  über  Plock,  Warschau,  Zawichost  und  Chwalowice  zurück- 
gekehrt war,  unterwegs  erkrankte  und  in  Radomysl  sich  aufhielt  Auf  dem  weiteren 
Wege  blieb  derselbe  in  Wola  rzurycka  im  Strassengraben  liegen,  wurde  am  2.  Juni 
nach  Jastkowice  gebracht  und  starb  daselbst  am  3.  Juni  Früh.  Der  Pfarrer,  welcher 
dem  Kranken  religiösen  Beistand  geleistet,  einen  Cholerakranken  aber  nie  gesehen, 
die  Natur  der  Krankheit  nicht  erkannt  hatte,  machte  erst  später  aus  Anlass  der 
Choleraftille  in  Pysznica  dem  Bezirksarzte  von  dem  Falle  Mittheilung. 

In  der  letzteren  zum  Bezirke  Nisko  gehörenden  Gemeinde  betraf  die  erste  Er 
krankung  gleichfalls  einen  Flösser,  Fl.  Dziuba,  welcher,  gleichfalls  über  Plock, 
Warschau,  Zawichost,  Chwalowice  und  Radomysl  zurückkehrend,  unterwegs  er- 
krankte und  neben  der  Strasse  in  Rzeczyca  liegen  blieb.  Sein  Bruder,  welcher  ihn 
heimgeführt  hatte,  erkrankte  am  folgenden  Tage  und  schlössen  sich  die  in  Nr.  25  aus- 
gewiesenen weiteren,  sämmtlich  aut  diese  Fälle  zurückzuführenden  Erkrankungen  an. 

Seit  5.  Juni  sind  im  Bezirke  Tarnobrzeg,  seit  12.  Juni  im  Bezirke  Nisko 
weitere  Choleraftllle  nicht  mehr  aufgetreten. 
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Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  vom  30.  Juni  d.  J.  wurde  nach 
Besprechung  der  Gholeraverhältniase  ein  Gutachten  über  die  Qualification  der  Bewerber 
nin  die  im  Status  der  Abtheilungs -Chefärzte  der  k.  k.  Wiener  Krankenanstalten 
erledigte  ^dle  eines  k,  h,  Primararztes,  beziehungsweise  eines  ordinirenden  Arztes  ab- 
gegeben und  der  motivirte  BesetzungsvarscMag  erstattet.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath 
Prof.  Dr.  A.  Dräsche,  Namens  des  Comit6s  für  Personal-Angelegenheiten.) 

Es  erfolgte  hierauf  die  Begutachtung: 

1.  der  Zulässigkeit  der  Errichtung  einer  Heil-  u. Badeanstalt  nach  einer  bestimmten 
hydropathischen   Curmethode    (Referent:  0.   S.  R.  Hofrath   Prof.  Dr.  A.  Drosche); 

2.  der  Zulässigkeit  der  Einleitung  von  AhfcUlstoffen  in  den  Marchfluss  im  Bereiche 
einer  an  demselben  gelegenen  Gemeinde    (Referent :    0.  S.  R.  Prof.  Dr.  M.  Gruber) ; 

3.  der  Zulässigkeit  der  Ableitung  der  Abwässer  einer  Wollwäscherei  in  einem 
Wassergraben  einer  Gemeinde  in  Schlesien    (Referent :  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  M.  Gruber), 

Ausserdem  gelangte  ein  Initiativantrag  des  0.  S.  R.  Prof.  der  Hygiene  Dr.  M. 
QnAer  zur  Verhandlung,  in  welchem,  anknüpfend  an  die  Ergebnisse  der  Wohnungs- 
statistik der  Stadt  Wien  für  das  Jahr  1890,  die  in  sanitärer  Beziehung  ungünstigen 
W(Anungsverhältnis8e  eines  Theiles  der  Wiener  Bevölkerung  hervorgehoben  und  eine  im 
Jahre  1891  vom  Obersten  Sanilätsrathe  gegebene  Anregung  erneuert  wurde,  dass  auf 
die  Anbahnung  besserer  Wohnungsverhältnisse  für  die  arme  Bevölkerung  der  Reichs- 
hauptstadt von  der  Staatsverwaltung  im  Wege  der  zunächst  interessirten  Gemeinde- 
verwaltung in  Wien  eingewirkt  werden  möge. 

An  der  Hand  der  Wiener  Wohnungsstatistik  und  einer  > Wiener  Wohnungs- 
yethältnisse«  betitelten  Broschüre  des  k.  k.  Universitälsprofessors  Eug.  von  PhilUpovich 
ta  Wien,  wurde  insbesondere  darauf  hingewiesen,  dass  im  Jahre  1890  in  Wien  über 
90.000  Menschen  in  übervölkerten  Wohnungen  lebten,  in  welchen  jeder  Raum  vier 
oder  mehr  Bewohner  beherbergte,  dass  23.149  Wohnungen  mit  64.624  Bewohnern 
MS  einem  einzigen  Räume  bestanden,  dass  in  28.469  Wohnungen  mit  76.330  Be- 
wohnern es  keine  Küche  gab,  und  dass  93.091  Bewohner  Wiens  als  Aftermiether 
nnd  86.423  als  Bettgeher  gezählt  wurden. 
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Ueber  die  Nothwendigkeit  einer  Reform,  bezw.  Centralisirung  des  Des- 
infectionsgeschäftes  in  dem  Stadtgebiete  Wiens  durch  Errichtung  zweier. 

eventuell  dreier  grösserer  Centralstationen. 

Vom  k.  k.  Begierangsrath  Dr.  Emil  Kammerer,  Stadtphysicas. 

Das  Wiener  Stadtphysicat  hat  wiederholt  in  seinen  Jahresberichten  darauf  hinge- 
wiesen, dass  die  derzeitigen  Zustände  bei  der  Ausführung  der  Desinfectionen  nach  übe^ 
tragbaren  Krankheiten  als  verbesserungsbedürftig  zu  bezeichnen  sind  und  dass  in  dieser 
Hinsicht  ehestens  im  Interesse  des  Dienstes  und  in  Berücksichtigung  der  Bedürfnisse  der 
Grossstadt  eine  gründliche  Reform  platzgreifen  müsse. 

Auch  aus  den  anlässlich  der  Vorbereitungen  gegenüber  der  Choleragefahr  in  dea 
letzten  Jahren  gewonnenen  Erfahrungen  konnte  neuerdings  wieder  die  Ueberzeugung  ge- 
schöpft werden,  dass  in  Wien,  einem  so  grossen  Verkehrscentrum,  das  fortwährend  und 
namentlich  jetzt  durch  den  Zuzug  zahlreicher  Arbeiter  für  die  Ausführung  der  grasten 
Bauten  und  Verkehrsanlagen  der  Gefahr  einer  Einschleppung  von  Infectianskrankheiten  aus- 
gesetzt ist,  schon  für  sogenannte  normale  Verhältnisse  zur  Verhütung  der  Weiterverbreilung 
von  Infectionskrankheiten  aller  Art  vollkommen  ausreichende  permanente  EinrichtungeH 
geschaffen  werden  müssen,  und  könnte  ein  längeres  Hinausschieben  derselben,  etwa  bis 
zum  Ausbruche  einer  grösseren  Epidemie,  wo  in  der  Eile  und  Ueberstürzung  nur 
Unvollkommenes  geleistet  werden  kann,  leicht  zum  verhängnissvollen  Versäumoiss 
werden« 

Solche  Einrichtungen  sind  umso  nothwendiger  wegen  der  beträchtlichen  Vergrösserung 
des  Stadtgebietes  und  wegen  der  bei  der  Unterbringung  der  derzeit  in  Verwendung 
stehenden  kleinen  Desinfectionsapparate  bisher  fast  überall  aufgetauchten  localen  Schwierig- 
keiten. Die  Errichtung  mehrerer  kleiner  Desinfectionsstationen  bedeutet  übrigens  stets  eine 
Zersplitterung  der  Kräfte  und  dürfte  sich  auch  in  ökonomischer  Hinsicht  ungünstiger 
erweisen,  als  wenn  die  diesbezügliche  Action  von  2  oder  eventuell  3  grossen  Central- 
stationen aus  stattfinden  kann. 

Die  letzterwähnte  Einrichtung  mag  vielleicht  im  Beginne  sich  kostspieliger  gestalten, 
es  würde  jedoch  mit  derselben  ein  Werk  geschaffen  werden,  welches  für  die  sanitären  Ver- 
hältnisse der  Stadt  im  hohen  Grade  förderlich  erscheint,  welches  ferner  die  Leistungs- 
fähigkeit gegenüber  jeder  sanitären  Gefahr  zu  sichern  geeignet  wäre  und  sohin  in  jeder 
Hinsicht  als  eine  productive  Massregel  aufgefasst  werden  müsste. 

Die  derzeit  in  Gebrauch  stehenden  kleinen  und  ihrer  Zahl  nach  für  die  Bedürfnisse 
nicht  ausreichenden  Desinfectionsapparate  können  nur  als  Nothbehelfe  angesehen  werden  und 
entsprechen  auch  für  die  Dauer  nicht  den  Ökonomischen  Anforderungen.  Bei  dem  Gebrauche 
derselben  muss  man  auf  fortwährende  Unterbrechungen  oder  Verzögerungen  des  Desinfections- 
geschäftes  gefasst  sein,  weil  sie  häufig  einer  Reparatur  unterliegen  und  immer  wieder 
durch  neu  anzuschaffende  Apparate  ersetzt  werden  müssen.  Aus  diesem  Grunde  konnte 
auch  mit  den  im  Vorjahre  angeschafften  Thursfield'schen  Apparaten  das  Auslangen  nicht 
gefunden  werden,  weil  ein  Theil  derselben  zur  Auswechslung  für  die  bereits  unbrauchbar 
gewordenen  älteren  Apparate  benützt  werden  musste,  so  dass  auch  derzeit  noch  immer 
einige  Bezirke  der  Stadt  keinen  eigenen  Desinfectionsapparat  besitzen  und  auf  die  Mit- 
benutzung eines  solchen  in  einem  anderen  Bezirke  angewiesen  sind. 

Hieraus  ergeben  sich  naturgemäss  verschiedene  Unzukömmlichkeiten,  nämlich  em 
zu  grosser  Zeitaufwand  für  die  Ausführung  einzelner  Desinfectionen,  die  Unmöglichkeit, 
alle  an  einem  Tage  auszuführenden  Desinfectionen  rechtzeitig  zu  bewältigen  und  endlich. 
ganz  besondere  Schwierigkeiten  beim  Transporte  der  zu  desinficirenden  Gegenstände  und 
bei  der  Rückbeförderung  derselben. 

Das  Abholen  der  zu  desinficirenden  Effecten  und  die  Beförderung  zum  Desinfections- 
apparate durch  einen  oder  mehrere  Taglöhner  mittelst  eines  Handwagens  und  das 
stundenlange  Verweilen  des  Sanitätsaufsehers  und  des  übrigen  Personales  beim  Desinfections- 
apparate erscheint  für  die  Ausführung  dieses  Dienstes  mit  Rücksicht  auf  die  grossstädtischen 
Verhältnisse  als  ein    sehr  erschwerendes    Moment.    Hiebei   ist  für   den  Rücktransport  der 
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desinficirten  Effecten  nicht  in  zweckmässigster  Weise  vorgesorgt  und  die  Gemeinde 
erseheint  durch  die  ausnahmslos  unentgeltliche  Beistellung  des  Brennmateriales  und  sonstiger 
Desinfectionsmittel  belastet. 

Hiezu  kommt  noch  der  Umstand,  dass  in  manchen  sehr  ausgedehnten  Bezirken, 
insbesondere  aber  in  den  neu  angegliederten  Bezirken  mit  ungunstigen  Terrainverhältnissen 
gerechnet  werden  mnss  und  dass  für  solche  Stadttheile  mit  einem  einzigen  kleinen 
Desinfectionsapparate  das  Auslangen  unmöglich  gefunden  werden  kann.  Endlich  kann  es 
nicht  unerwähnt  bleiben,  dass  die  Zahl  der  mit  dem  Desinfectionsgeschäfle  betrauten 
Organe  eine  ganz  unzureichende  ist,  dass  die  Sanitätsaufseher,  welche  die  Desinfection  zu 
iiberwachen  haben,  unter  den  gegebenen  Verhältnissen  ihren  anderen  Obliegenheiten  für 
manchen  Tag  gänzlich  entzogen  werden  und  dass  mit  einem  Desinfectionsdiener,  der 
eigentlich  auch  nur  von  Fall  zu  Fall  zugestanden  wird,  eine  rasche  und  entsprechende 
Durchführung  der  für  die  Prophylaxis  wichtigsten  Massregel  nicht  erwartet  werden  kann. 
Es  muss  sich  daher  die  Ueberzeugung  aufdrängen,  dass  den  hier  in  Frage  kommenden 
Aufgaben  mit  den  gegenwärtigen  Einrichtungen  nicht  überall  in  der  erforderlichen,  prompten 
nnd  exacten  Weise  entsprochen  werden  kann,  und  dass  sich  -hieraus  Folgen  ergeben  können, 
deren  Verantwortung  von  jenen  Organen,  die  schon  seit  längerer  Zeit  und  wiederholt  auf 
die  Nothwendigkeit  der  Verbesserung  der  diesbezüglichen  Einrichtungen  aufmerksam 
gemacht  haben,  abgelehnt  werden  müsste. 

Wenn  die  Desinfection  in  sicherer  Weise  und  überall  rechtzeitig  aufgeführt,  wenn  dei'- 
seihen  überall  das  gebührende  Vertrauen  entgegengebracht  und  wenn  dieselbe  zur  Beruhigung 
der  Bevölkerung  und  zur  Sicherung  gegen  Kränkheitsgefahren  als  geeignet  betrachtet  werdeti 
soü,  so  muss  dieselbe  mit  anderen  Mitteln  als  bishei'  durchgeführt  werden. 

Es  kann  daher  nur  in  der  Errichtung  von  Desinfectionsanstalten  das  geeignete  Mittel 
erblickt  werden,  um  die  bestehenden  üebelstände  zu  beseitigen  und  diesen  Zweig  des 
Sanitätsdienstes  in  einer  den  Bedürfnissen  der  Grossstadt  entsprechenden  Weise  zu 
gestalten. 

Diese  Ansicht  ist  übrigens  in  Fach-  und  Laienkreisen  eine  so  allgemein  verbreitete, 
dtss  eine  weitere  Motivirung  nicht  nöthig  sein  dürfte,  weshalb  hier  nur  bemerkt  wird, 
dass  zur  Vervollkommnung  der  Prophylaxis  gegen  Infectionskrankheiten,  deren  Einfluss 
sowohl  auf  das  Wohl  einzelner  Familien  als  auch  auf  das  allgemeine  sanitäre  Wohl  der 
ganzen  Bevölkerung  ein  einschneidender  und  ausserordentlich  weittragender  ist,  die  Errichtung 
von  zwei,  event.  drei  grossen  Central-Desinfections-Anstalten  für  das  ganze  Stadtgebiet 
üolhwendig  erscheint  und  dass  zunächst  die  Errichtung  einer  solchen  Anstalt  im  II.  Be- 
zirke sofort  in  Angriff  zu  nehmen  wäre. 

Eine  solche  Anstalt  würde  zunächst  für  diesen  Bezirk,  sowie  für  den  L,  IX.  und 
XIX.  Bezirk  bestimmt  sein,  könnte  jedoch  auch  von  anderen  Bezirken  benützt  werden. 
Die  Situirung  derselben  im  II.  Bezirke  empfiehlt  sich  aus  dem  Grunde,  weil  die  Gefahren 
einer  Cholerainvasion  noch  nicht  völlig  geschwunden  sind  und  in  dieser  Hinsicht  alle  an 
Flussläufen  gelegenen  Wohnstätten  eine  ganz  besondere  Beachtung  verdienen,  so  dass  im 
Falle  einer  Epidemie  die  diesbezügliche  Action  voraussichtlich  in  dem  bezeichneten  Bezirke, 
sowie  in  den  benachbarten  Bezirken  stattfinden   dürfte. 

Was  nun  die  Gestaltung  der  zu  errichtenden  Desinfectionsanstalt  betrifft,  so  kann 
es  empfohlen  werden,  hiefür  die  Desinfectionsanstalten  der  Stadt  Berlin  zum  Muster  zu 
nehmen. 

Auf  einer  entsprechend  grossen  Grundfläche  ist  ein  Gebäude  als  Desinfectionsanstalt 
zu  errichten.  Hiebei  wäre  darauf  Rücksicht  zu  nehmen,  dass  dieses  Gebäude  in  der  Mitte 
diese«  Platzes  zu  stehen  käme,  so  zwar,  dass  sowohl  rechts,  als  links  von  demselben 
«n  geräumiger  Hofraum  entstehen  würde,  damit  der  eine  für  die  Zufahrt  der  zu  des- 
inficirenden  Objecto  und  der  andere  für  die  Aufladung  und  Abfuhr  der  desinficirten  Gegen- 
stände benützt  werden  könne.  In  jedem  dieser  Hofräume  wären  besondere  Schupfen  für 
fe  Unterbringung  der  den  verschiedenen  Zwecken  dienenden  Wägen  zu  errichten. 

In  dem  Gebäude  selbst  sind  die  entsprechenden  Räumlichkeiten  für  die  Unterbringung 
<iw  Dampfkessel  und  der  Dam pfdesinfections- Apparate  herzustellen  sammt  den  nöthigen 
Aufnahmsräumen,    wobei  darauf  Rücksicht    zu  nehmen  ist,    dass  die   letzteren  nach  ihrer 
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Bestimmung  für  die  Einbringung  der  zu  desinficirenden  und  für  die  Ablieferung  der  be- 
reits desinficirten  Objecte  vollständig  von  einander  getrennt  sein  müssen.  Ferner  ist  Vorsorge 
zu  treffen  für  eine  Wohnung  des  Aufsehers,  für  Aborte  und  Brausebäder  sammt  Ankleide- 
räumen, sowie  für  Localitäten  zur  Deponirung  von  Brennmaterialien  und  der  sonstigen 
Utensilien.  Die  in  den  Aufnahmsraum  für  inficirte  Objecto  eingebrachten  Gegenstände  sind 
van  eigens  hiefür  zu  bestdlenden  Arbeitern  in  den  Desinfectionsapparat  zu  befördern  und 
aus  diesem  von  anderen  Arbeitern  auf  der  entgegengesetzen  Seite  in  dem  Aufnahmsraum 
für  desinficirte  Objecte  zu  entnehmen,  wo  dieselben  zur  Rückbeförderung  hergerichtet 
werden. 

Diese  beiden  vorerwähnten  Aufnahme-  und  Manipulationsräume  wären  durch  ein 
quergestelltes  Locale  abzuschliessen,  in  welchem  sich  die  Expedition,  bezw.  die  Kanzlei 
zu  befinden  hätte,  von  welcher  aus  ein  Einblick  in  diese  erwähnten  Räume  durch  An- 
bringung von  Fensteröffnungen  zu  ermöglichen  wäre,  jedoch  in  der  Weise,  dass  das  in 
den  Aufnahmsraum  für  inficirte  Gegenstände  mündende  Fenster  nicht  zum  Oeffnen  einge- 
richtet werde. 

Die  zur  Verwendung  gelangenden  Desinfeclionsapparate  sollen  einen  Rauminhalt 
von  4V2  Cubikmetern  besitzen  und  wären  eventuell  4  solcher  Apparate  aufzustellen.  Dem 
entsprechend  wäre  auch  die  Grösse  der  Dampfkessel  zu  bestimmen,  wobei  bemerkt  wird, 
dass  die  in  der  Berliner  Anstalt  aufgestellten  2  Dampfkessel  50  Quadratmeter  Heizfläche 
besitzen,  und  wäre  bei  der  Errichtung  der  Heizanlagen  auch  darauf  Rücksicht  zu  nehmen^ 
dass  inficirte  Gegenstände,  welche  der  Vertilgung  zugeführt  werden  sollen,  daselbst  ver- 
brannt werden  können. 

Die  Zu-  und  Abfuhr  der  Effecten  hätte  mittels  bespannter  Wägen  stattzufinden  und 
wäre  daher  die  nöthige  Anzahl  solcher  Wägen,  von  denen  die  für  inficirte  Gegenstände 
bestimmten  einen  luftdichten  Verschluss  besitzen  müssten,  auzuschaffen  und  für  die  Bei- 
stellung von  Pferden  und  Kutschern  durch  Verträge  mit  Contrahenten    vorzusorgen. 

In  der  Desinfectionsanstalt  wären  anzustellen  ein  Manipulationsbeamter  sammt  den 
eventuell  nöthigen  Hilfsbeamten,  ein  Aufseher,  der  zugleich  das  Desinfectionsgeschäft 
zu  leiten  hätte  und  die  entsprechende  Anzahl  von  Dienern  für  die  Uebernahme,  bezw. 
Abholung  der  zu  desinficirenden  Gegenstände  und  Ausführung  der  diesbezüglichen  Arbeiten, 
sowie  von  solchen  für  die  Ablieferung  der  bereits  gereinigten  Objecte. 

Für  die  Anstalt  selbst  ist  ferner  eine  Betriebsordnung  festzusetzen^  sowie  eine 
Instruction  für  die  manipulirenden  Beamten  und  für  die  daselbst  beschäftigten 
Sanitätsdiener. 

Endlich  wäre  eine  entsprechende  Taxe  für  die  Zu-  und  Abfuhr  und  für  die  Aus- 
führung der  Desinfection  festzusetzen. 

Eine  zweite  Einrichtung,  welche  mit  einer  zu  gründenden  Desinfectionsanstalt  in 
Verbindung  zu  bringen  wäre,  hätte  sich  derauf  zu  beziehen,  von  dieser  aus  auch  die 
Desinfectionen  in  den  Wohnungen  durchführen  zu  lassen,  Hiedurch  erst  würde  das  Des- 
infectionsgeschäft centralisirt  werden,  was  sowohl  im  Interesse  des  Dienstes,  als  auch  aus 
ökonomischen  Gründen  und  unter  der  Voraussetzung,  dass  etwas  Vollkommenes  angestrebt 
und  erreicht  werden  soll,  gewünscht  werden  muss.  Auch  in  dieser  Hinsicht  sind  die  dermaligen 
Zustände  für  die  Dauer  als  unhaltbare  zu  bezeichnen.  Der  Sanitätsaufseher  hat  die  für 
die  Prophylaxis  nöthigen  Erhebungen  zu  pflegen  und  sollte  sodann  zunächst  in  der  Weise 
wie  die  Uebelstands-Inspectoren  in  England  beschäftigt  werden. 

Hiezu  wird  ihm  auch  die  nöthige  Zeit  gelassen,  wenn  ihm  das  Desinfectionsgeschäft 
abgenommen  würde.  Die  günstigen  Folgen  einer  solchen  Neuerung  für  die  Förderung  der 
allgemeinen  Salubrität  durch  die  möglichst  ausgedehnte  Eruirung  sanitärer  Uebelstände 
auf  dem  ganzen  Gebiete  der  Grossstadt  und  bezüglich  aller  ihrer  Lebensverhältnisse, 
sowie  durch  die  strenge  Ueberwachung  der  Befolgung  diesbezüglicher  behördlicher  Auf- 
träge würden  sich  bald  bemerkbar  machen  und  die  hiefür  gebrachten  Geldopfer  als  eine 
fruchtbringende  Anlage  erscheinen  lassen. 

Der  letzterwähnte  Umstand  würde  sich  besonders  bei  der  Bekämpfung  der  Infections- 
krankheiten  herausstellen,  in  welcher  Hinsicht  das  Stadtphysicat  unausgesetzt  die  grössten 
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Anstrengangen  za  machen  sich  für  verpflichtet  hält  in  der  Hoffnung,  die  Zahl  der  jahraus 
jahrein  Torkommenden  verschiedenen  Infectionskrankheiten  zu  reduciren. 

Es  sind  auch  diesbezüglich  bereits  erfreuliche  Resultate  erzielt  worden,  welche,  inso- 
weit namentlich  die  Todesfölle  an  Infectionskrankheiten  einen  Schluss  auf  die  Verbreitung 
derselben  zulassen,  in  dem  Jahresberichte  des  Stadiphysicates  pro  1887 — 1890  auf 
Seite  787  und  in  der  amtl.  Wochenschrift  »Oesterr.  Sanitätswesen«  in  der  Nummer  49  vom 
3.  December  1891  ausgewiesen  erscheinen. 

Es  kann  wohl  mit  Sicherheit  angenommen  werden,  dass  eine  noch  weitere  Reductiön 
der  Erkrankungsziffer  bei  Infectionskrankheiten  möglich  ist,  wenn  alle  Bedingungen  einer 
strengen  Prophylaxis  erfüllt  und  insbesondere  die  Desinfectionen  rechtzeitig  und  in  vollem 
Umfange  ausgeführt  werden  können. 

Zur  Verbesserung  und  Sicherung  der  sanitären  Zustände  in  Wien  muss  daher  die 
Forderung  aufgestellt  werden,  dass  die  Tilgung  von  Infectionskrankheiten  an  erster  Stelle 
genannt  werden  soll,  wenn  es  sich  darum  handelt,  ein  Arbeitsprogramm  zur  Förderung  der 
^adtinteressen  aufzustellen. 

Die  Möglichkeit^  die  Zahl  der  Erkrankungen  durch  die  Ausbildung  der  Prophylaxis 
und  insbesonders  des  Desinfectionsgeschäftes  in  der  hier  beantragten  Weise  durch  Errichtung 
eigener  Desinfectionsanstalten  noch  mehr  zu  reduciren^  kann  nicht  bezweifelt  werden,  gewiss 
ist  es  aber,  dass  die  Erreichung  dieses  Zieles  in  hohem  Grade  erwünscht  ist  und  dass  hiefür 
die  grösstmögJichen  Anstrengungen  gemacht  werden  müssen. 

Auf  dem  vorgeschlagenen  Wege,  nämlich  durch  die  Errichtung  von  Desinfections- 
anstalten, wird  es  auch  gelingen,  auf  die  Verminderung  anderer  der  Anzeigepflicht  vor- 
läufig noch  nicht  unterliegender  Desinfectionskrankheiten,  wie  beispielsweise  der  Tuberculose, 
mit  Erfolg  hinzuwirken. 

Die  bisherige  Verwendung  der  Sanitätsaufseher  nach  Art  der  englischen  Uebelstands- 
inspectoren,  gleichzeitig  auch  für  die  Vornahme  von  Desinfectionen^  wobei  der  Zweck  wegen 
der  Cumulirung  verschiedenartiger  Geschäfte  nicht  vollauf  erreicht  werden  konnte,  kann 
ferner  schon  aus  dem  Grunde  nicht  vertreten  werden,  weil  dadurch  immerhin,  ungeachtet 
der  ihnen  vorgeschriebenen  Vorsichtsmassregeln,  eine  Verschleppung  von  Infectionskrank- 
heiten nicht  immer  mit  Sicherheit  ausgeschlossen  werden  könnte. 

Endlich  soll  es  auch  nicht  unerwähnt  bleiben,  dass  das  Institut  der  Sanitätsaufseher, 
falls  das  eigentliche  Desinfectionsgeschäft,  bei  welchem  eine  vielfache  Berührung  mit  den 
inficirten  Gegenständen  unvermeidlich  ist,  abgetrennt  werden  möchte,  nicht  nur  an  Ver- 
trauen seitens  der  Bevölkerung  gewinnen,  sondern  auch  durch  die  Auswahl  fähigerer  und 
auf  einer  höheren  Bildungsstufe  stehender  Individuen,  welche  in  eigens  hiezu  abzuhaltenden 
theoretischen  und  practischen  Cursen  (ähnlich  der  Einrichtung  bei  den  Marktcommissären) 
herangebildet  und  erst  nach  einer  abzulegenden  Prüfung,  deren  Umfang  festgesetzt 
werden  müsste,  zu  bestellen  wären,  eine  günstige  und  zeitgemässe  Umgestaltung  erfahren 
könnte. 

Im  Anschlüsse  an  die  zu  errichtenden  Desinfectionsanstalten  und  zunächst  an  die 
beantragte  erste  solche  Anstalt  im  IL  Bezirk  wäre  als  integrirender  Bestandtheil  derselben 
das  Institut  der  Desinfectoren  zur  Durchführung  der  Desinfectionen  in  den  Wohnungen  zu 
errichten,  wie  ein  solches  in  Berlin  gleichfalls  schon  besteht.  Zu  diesem  Zwecke  wäre 
^e  entsprechende  Anzahl  von  Arbeitskräften  gleichfalls  in  eigenen  Cursen  heranzubilden 
™d  nach  entsprechend  abgelegter  Prüfung  zu  bestellen,  welche  in  Abtheilungen  gesondert 
die  Desinfectionen  in  den  Wohnungen  nach  erfolgter  Anmeldung  seitens  des  städtischen 
Arztes  zu  besorgen  hätten. 

Dieselben  wären  mit  einer  entsprechenden  Kleidung  und  mit  allen  für  die  Desinfection 
nöthigen  Utensilien  auszurüsten. 

Für  die  Vornahme  der  Desinfectionen  in  den  Wohnungen  wäre  ebenfalls  ein  Tarif 
festzusetzen,  wobei  es  als  selbstverständlich  zu  gelten  hätte,  dass  die  Desinfectionen  so- 
wohl in  der  Anstalt,  als  in  Wohnungen  für  Unbemittelte  oder  derzeit  Zahlungsunfähige 
iuf  Rosten  der  Gemeinde  durchzuführen  wären.  Die  verhältnissmässig  gewiss  nicht  zu 
grossen  Kosten    solcher  Einrichtungen  werden    sicherlich   nicht    unproductiver  Natur  sein. 
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und  muss  hier  abermals  betont  werden, 
dass  die  Einrichtungen  und  Geldopfer,  die 
für  sanitäre  Zwecke  gemacht  werden,  wenn- 
gleich sie  nicht  so  leicht  in  die  Augen  sprin- 
gend und  nicht  sozusagen  mit  den  Händen 
greifbar  sind,  wie  z.  B.  technische  Bauten 
und  Anlagen,  doch  von  der  nachhaltigsten 
Einwirkung  auf  die  Gestaltung  der  Gesund- 
heitsverhältnisse, auf  Erhöhung  des  Volks- 
wohlstandes und  der  allgemeinen  Wohlfahrt 
begleitet  sind. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass  der  k.  k.  sehleslsehen  Landes- 
regierung Tom  19.  Mal  1894,  Z.  7203, 

an  alle  unterstehenden  Bezirkshauptmannschaften, 

betrelTend  Erbebanffcn  ttber  die  WasserTer- 
«orffnny  In  den  Qemeinden« 

Der  scblesische  Landesausschoss  hat  in 
VoUsng  eines  vom  Landtage  in  der  Sitzung  vom 
29.  Jänner  1.  J.  gefassten  Beschlusses  mit  der 
Zuschrift  vom  16.  April  1.  J.,  Z.  1298,  anher 
das  Ersuchen  gerichtet,  über  die  Versorgung 
der  Gemeinden  Schlesiens  mit  Trink-  und  Nutz- 
wasser eingehende  Erhebungen  pflegen  zu  lassen, 
um  auf  Grund  derselben  Über  die  Behebung 
der  diesfalls  wahrgenommenen  Uebelstäiide 
schlüssig  zu  werden. 

Zu  diesem  Zwecke  wird  die  k.  k.  Bezirks- 
hauptmannschaft ersucht,  die  im  Gegenstande 
nöthigen  Feststelluugen  bezüglich  einer  jeden 
einzelnen  Gemeinde  vornehmen  und  soweit  thun- 
lich  durch  den  Amtsarzt,  sei  es  nach  den  eige- 
nen Wahrnehmungen  bei  früheren  Bereisungen, 
sei  es  gelegentlich  der  bevorstehenden  Inspec- 
tionen  der  Gemeinden  oder  auch  durch  zu  diesem 
Zwecke  erfolgende  directe  Entsendungen  des- 
selben prüfen  zu  lassen. 

Dies  gilt  vor  Allem  betrefis  jener  Gemein- 
den, in  welchen  durch  das  ganze  Jahr  oder  doch 
durch  einen  grossen  Theil  desselben  notorisch 
Mangel  an  gesundem  Trink-  und  brauchbarem 
Nutzwasser  besteht. 

Die  Erhebungen  sind  in  der  gründlichsten 
Weise  zu  pflegen  und  die  hiebei  sich  ergeben- 
den Daten  seitens  der  Gemeinden  ganz  prftcis 
in  den  Tabellen  ersichtlich  zu  machen,  von 
welchen  der  k  .k.  Bezirkshauptmannschaftanliegend 
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eise  dem   Bedarfe  entsprechende   Zahl    bdge- 
teUosaen  wird. 

Betreffs  der  einzelnen  Rubriken  derselben 
wird  Folgendes  bemerkt: 

In  Colonne  2  und  3  sind  die  den  Ergeb- 
nisKn  der  letzten  Volkszählung  entnommenen 
Daten  einzutragen. 

Zu  Bubrik  4  und  5  ist  der  Ort  der  Wasser- 
entnahme, die  technische  Ausführung  der  Leitung, 
das  Material  der  Leitungsröhren  und  die  Art 
der  Wasservertbeilung  (Schöpfstellen)  zu  er- 
Iftatern. 

Bei  den  Colonnen  8  und  9  ist  die  Wasser- 

benigsquelle    (Brunnen,    Bach    etc.),     in     den 

Colonnen  10,   11  und  12  die  Zulänglichkeit  der 

Wasserversorgung    im  Allgemeinen    anzugeben; 

fatta  die  etwa  yorhandene  Mangelhaftigkeit  der 

Wasaerrenorgung    das  Trink-  oder  Nutzwasser 

allttn  betrifft,    so    ist   dies  separat  anzuführen. 

Snrrogirende  Wasserbezugsquellen,    welche 

in  den  Colonnen    13 — 16    nicht  benannt  sind, 

werden  speciell  hervorzuheben   sein;    zu  diesen 

Bnbriken  ist  weiter    zu  bemerken,    ob    und    in 

velcbem    Umfange    die    Benützung    derartiger 

bedenklieber  Wasserentnahmen  zu   Trink-  oder 

n  Natzzwecken  stattfindet. 

M  den  Bubriken  17,  18  und  19  ist  zu 
erwihnen,  ob  die  Qualität  des  Wassers  durch 
eine  chemische  Analyse  festgestellt  wurde. 

Die  Beantwortung  der  in  Colonne  20  ge- 
stellten Frage  wird  sich  aus  der  Lage  der 
Wasserbezugsquellen  zu  Ansammlungen  mensch- 
liehea  und  thierischer  Abfälle,  industriellen 
Uotemehmongen,  Gerinnen  für  die  Aufnahme 
der  Niederschlagswässer  u.  dgl.  ergeben. 


Zu  Colonne  21  und  22  wird  bemerkt,  dass 
als  Flachbruzmen  jene  Brunnen  geringer  Tiefe 
anzusehen  sind,  welche  lediglich  bis  zu  hoch- 
gelegenen Grundwasserständen,  also  durchschnitt- 
lich nur  auf  wenige  Meter  herabreichen. 

Die  in  den  Rubriken  29  und  30  anzuführende 
Brunnenverwahrung  bezieht  sich  auf  die  Ab- 
deckung der  Brunnen,  die  Höhe  und  den  Zu- 
stand des  Brunnenkranzes  und  auf  die  Be- 
schaffenheit der  unmittelbaren  Umgebung  der 
Brunnen. 

Diejenigen  der  vorerwähnten  Daten,  welche 
in  der  Tabelle  selbst  nicht  zum  Ausdrucke  ge- 
langen können,  sind  in  einen  derselben  beizu* 
schliessenden  Bericht  aufzunehmen. 

Aus  den  einlangenden  Gemeindeausweisen, 
welche  nur  dann  verwerthet  werden  dürfen, 
wenn  dieselben  verlässlich  und  correct  verfasst 
sind,  ist  ein  summarischer  Ausweis  zusammen- 
zustellen, in  welchen  die  Gemeinden  nach  Ge- 
richtsbezirken und  in  alphabetischer  Reihe  ge- 
ordnet, einzutragen  sind. 

Das  Gesammtresultat  der  Erhebungen  ist 
in  einem  erläuternden  Berichte  zu  einem  über- 
sichtlichen Bilde  über  die  Wasserversorgung 
der  Gemeinden  zu  vervollständigen,  welches  ins- 
besondere alle  auf  die  Wasserverschlechterung 
£influss  nehmenden  Momente  festzustellen  hat 
und  mit  den  zur  Behebung  der  constatirten 
Uebelstände  abzielenden  Vorschlägen  abzu- 
schliessen  ist. 

Bericht  und  Tabellen  sind  zuverlässig  bis 
Ende  September  hieb  er  vorzulegen. 


■ittbeilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Bayern.  Massnahmen  gegen  Tubercnlose. 

Von  Seite  des  königlich  bayerischen  Staatsministeriums  des  lunern  wurden  nach  Einvernahme 
<lc8  rerstirkten  Obermedicioalausschosses  mit  dem  Erlasse  vom  19.  Mai  d.  J.  die  Massnahmen,  welche 
^  Grand  wissenschaftlicher  Forschung  und  practischer  Erfahrung  als  wirksam  gegen  die  Verbreitung 
w  Taberculose  unter  den  Menschen  zu  erachten  sind,  zur  thunlichen  Berücksichtigung  bekannt  ge- 
ifticht  und  sind  die  Districta-  und  Ortspolizeibehörden,  sowie  die  Bezirksärzte  verpflichtet,  diese  Grund- 
*^  SU  thonlichster  Verbreitung  der  Ämtsan gehörigen  gelangen  zu  lassen  und  die  Aerzte  in  ihren 
^ttbezQglichen  Bestrebungen  nach  Möglichkeit  zu  unterstützen.     Die  Massnahmen  sind  folgende: 

1.  Als  der  wichtigste  Punkt  wurde  erkannt  die  zweckmässige  Behandlung  des  Auswurfes  tnber- 
c&lQier  Menschen.     Es  hat  sich  ergeben,    dass    imter    den    Gefässen,    welche    zur  Aufnahme    und    aur 
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Sammlimg  des  AuswarfeB  bestimmt  siod,  jene  von  ganz  einfacher  Constniotion  aus  Email,  Olai  m 
Porzellan,  wenn  sie  leicht  zu  reinigen  sind,  dem  Zwecke  entsprechen,  dasa  dagegen  Bpncksckdl 
ans  Holz  zn  verwerfen  sind.  1 

2.  Mit  Tubereolösen  belegte  Rftnme  müssen  gelQftet  und  gesonnt  werden,  sowie  sie  ^hsrhiiJ 
der  grOssten  Reinlichkeit  bedürfen,  da  Staub-  und  Schmutzablagerungen  aller  Art,  welc)^e  häufig  Ind 
tionsstoff  einschliessen,  sich  im  Entstehen  am  leichtesten  unschädlich  machen  lassen.  ' 

3.  Die  zur  Aufnahme  von  Tuberkelkranken  in  Öffentlichen  Anstalten  bestimmten  Räume  mi 
derart  einzurichten,  dass  die  gründliche  feuchte  Reinigung  der  Fussböden  und  Wände  leicht  enriU 
licht  ist.  Hiezu  dienen  gut  sdiliessende  BOden,  Parquet-,  RiemenbOden  mit  Cfters  erneutem  Oelanstnfl^ 
oder  Linolenmbelag  mit  Ausschluss  von  Teppichen.  Die  Wände  solcher  Räume  sind  zweckmifl^ 
in  einer  gewissen  Hohe  mit  Gel-  oder  Emailanstrich  zu  versehen,  um  leicht  abgewaschen  werden  il 
können. 

4.  In  den  Schulen  ist  für  fleissige  Lüftung,  Sonnung  und  für  häufige  feaehte  Reinigung  d« 
Localitäten  Sorge  zu  tragen. 

5.  Die  Leib-  und  Bettwäsche  der  Tuberculosen  ist  separat  zu  behandeln,  aufxnbewahren  vd 
zu  reinigen.  Die  Reinigung  und  Desinfection  der  verschiedenen  bezüglichen  Gebrauchsgegenftia^ 
richtet  sich  nach  den  äusseren  und  nach  den  Ortlichen  Verhältnissen,  sowie  nach  Art  and  Beschaff» 
heit  der  Gegenstände:  durch  Kochen,  Dampfdesinfection,  Behandlung  mit  Chemikalien,  SonnenlOftn^i 
ist  das  vorgesteckte  Ziel  zu  erreichen.  Die  bereits  an  vielen  Orten,  insbesondere  in  Verbindung  mit 
Krankenhäusern  bestehenden  Desinfections- Apparate  verschiedener  Construction  sind  zu  thunlicU 
häufigem  Gebrauche  au  empfehlen.  Sind  indessen  solche  Einrichtungen  nicht  zu  beschaffen,  so  genfigt  dil 
Anwendung  von  Wasser,  welches  in  Wascbkesseln  bis  zur  Siedhitze  erwärmt  ist. 

6.  Werthlose  oder  fast  werthlose  Gegenstände,  die  mit  Tuberculosen  in  Berührung  wareo,  oil 
zu  vernichten.  Kleider  von  solchen  Kranken  oder  Verstorbenen  dürfen,  bevor  sie  gründlich  gereinigt 
und  desinficirt  sind,  nicht  benützt,  auch  nicht  verkauft  oder  verschenkt  werden. 

7.  Der  Genuss  ungekochter  Milch  ist  zu  vermeiden,  insbesondere  soll  sie  nicht  an  Kind« 
verabreicht  werden. 

8.  Die  Errichtung  von  Sanatorien  für  unbemittelte  und  wenig  bemittelte  TuberculOse  iit  i> 
Beziehung  auf  gedeihliche  ärztliche  und  diätetische  Behandlung,  sowie  hauptsächlich  zur  Verhütung  d« 
Verbreitung  des  Krankheitserregers  durch  die  Möglichkeit  der  Absonderung  von  Wichtigkeit. 


Vereinigte  Staaten  von  Nordamerika.  Aerztliche  Praxis. 

Die  deutsch-amerikanische  Apotheker-Zeitung  fasst  nach  einem  von  der  »Board  of  Health«  dei 
Staates  Illinois  veröffentlichten  Berichte  die  in  den  einzelnen  Staaten  Nordamerikas  bestehenden  Vor 
Schriften  über  Zulassung  zur  ärztlichen  Praxis  folgendermassen  zusammen: 

Von  den  B  Neuenglandstaaten  bestehen  in  Maine,  Massachusetts,  New-Hampshire  und  Bhode- 
Island  keine  besonderen  Vorschriften  über  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis.  In  Connecticut  wurde  im 
1.  October  1893  ein  derartiges  Gesetz  beschlossen,  in  Vermont  verlangt  die  Regierung  die  Registriron; 
eines  Diploms,  das  von  der  >Board  of  Medical  Censors«  begutachtet  ist,  oder  eines  Certificats  Über  die 
vor  einer  bezüglichen  BehOrde  mit  Erfolg  abgelegte  Prüfung. 

In  Alabama,  Arkansas,  Florida,  Maryland,  Minnesota,  Mississippi,  New-Jersej,  New- York,  Korth- 
Dacota,  Pencsylvanien,  Sooth-Dacota,  Texas,  Utah,  Virginia  und  Washington  gewährt  das  Diplom  nicht 
das  Recht  der  Praxisausübung,  dieses  kann  erst  nach  einer  mit  Erfolg  bestandenen  persönlichen  Frllfan^ 
vor  den  gesetzlich  bestimmten  PrüfungsbehOrden  erlang^  werden. 

In  Califomien,  Colorado,  Connecticut,  Delaware,  lUinoiB,  Jowa,  Kentucky,  Louisiana,  Missovir 
Montana,  Nebraska,  New-Mexico,  Oklahama,  Oregon,  Tennessee,  Vermont  und  West-Virginien  unterliegt 
das  Diplom  einer  Revision  der  BehOrde,  welche  berufen  ist,  seinen  Werth  als  Beweismittel  Ar  ^^ 
Qualification  des  Besitzers  zu  prüfen.  Wenn  ein  Diplom  nicht  vorgewiesen  wird,  kann  die  Praxii- 
berechtigung  nur  durch  eine  zur  Zufriedenheit  bestandene  Prüfung  erlangt  werden. 

In  Arizona,  Georgia,  Idaho,  Indiana,  Kansas,  Michigan,  Nevada,  Ohio,  South-Carolina,  WisconnA 
und  Wyoming  gilt  das  Diplom,  wenn  es  von  einem  anerkannten  medicinischen  Institute  ausgestellt  iMt, 
als  genügende  gesetzliche  Gewähr. 


Rlesii  eine  Beparat-Beilafl^e. 
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Cholera-Nachrichten 


Abgeschlossen  am  3.  Juli  1894,  Mittags. 


In  der  abgelaufenen  Woche  vom  26.  Juni  bis  3.  Juli  sind  in  der  Bukowina  keine, 
in  Galizien  nur  im  Bezirke  Zaleszczyki  Cholerafälle  vorgekommen. 

Im  Bezirke  Zaleszczyki  erkrankten    in  der   gleichnamigen  Stadt    unter   Cholera- 
verdächtigen  Erscheinungen : 


am  27.  Juni 
27.     » 

27.  > 

28.  > 
30.     > 

1.  Juli 

1.  > 

2.  * 


Roth  Isidor  65  J.,  Privat,  gestorben  am  27.  Juni 

Schulberg  Osias  Rayer,  35  J,,  Bettler,  »  »     28.     » 

Ladenheim  Jankel,  70  J.,  Fropinationsaufseher,  gest.  am  28.  Juni 

Goldmann  Alte,  58  J.,  Bettlerin,        gestorben  am  30.  Juni 

Goldschmidt  Feige,  26  J.,  Taglöhnerin, 

Sterlieb  Suessie,  24  J.,  Fiaker, 

Zawadowski  Ferdinand,  24  J.,  Wasserträger, 

Mauczuk  Alex.  16  J.,  Zigeunerin, 


femer  in    der    knapp    an    der    Stadt    Zaleszczyki    gelegenen    Gemeinde    A 1 1- 
Zal  eszcz  yk  i 

am  30.  Juni    Hujwan  Anna,  28.  J.,  Bäuerin. 

In    den  Dejecten    des  Isidor  Roth   wurden  Koch'sche  Kom  nabacillen  durch  die 
bacteriologische  Untersuchung  nachgewiesen. 


Die  amtlichen  Ausweise   über    den  Stand    der  Cholera    in  Rassland    verzeichnen  für  die  Stadt 
Warschau  in  der  Zeit  vom  22.  Mai  bis    4.  Juni  (a.  St.)  58  Erkr.     28  Todesfälle, 


ttr  das  Gouvernement  Warschau 

vom  22.-28.  Mai 

45  Erkr. 

21  Todesf. 

>     >                 »              Kielce 

»       5. —  7.  Juni 

14       » 

9 

>      »                 »              Kowno 

»     22.-28.  Mai 

—       » 

^     >                 »              Petrokow 

»      »         »       » 

—       9 

1 

>     >                 »              Plozk 

^     15.— 28.     » 

129       . 

67 

»     »                 •              Podolien 

»     22.-28.     » 

2       » 

1         » 

»     »                 »              R%dom 

.     22.  Mai -4.  Juni  22       * 

8 

>     ^                 »             Tula 

*     22.-28.  Mai 

8      > 
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Inhalt.  lieber  leicht  aasfilhrbare  Methoden  der  NachweiBung  voa  Theerfarbstoffen  in  gefärbten 
Weuuorten.  Ueber  die  Eignung  des  Formaldehjde  zur  Conserviroiig  -von  Nahrangsmitteln.  (Aus  Fach- 
ftttaehten  des  Obersten  Sanitätsrathee,  von  O.  S.  B.  Hofrath  Prof.  Dr.  £.  Ludwig.)  —  Die  Infections- 
krankheiten  in  der  IV.  Berichtsperiode.  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen:  Erlass  des  Ministeriums 
lies  Innern,  betr.  Vorkehrungen  gegen  Cholera;  Erlass  des  Handelsministeriums,  betr.  Eisenbahnstationen, 
in  welehen  cholerakranke  Heisende  der  Spitalspflege  ftbergeben  werden  können.  —  Vermischte  Nach- 
richten. —  Personalnachrichten. 

Ueber  leicht   ausführbare  Methoden  der  Nachweisung   von  Theerfarb- 
stoffen In  gefärbten  Weinsorten. 

(Ans  einem  Fachgutachten  des  Obersten  Sanitatsrathes,  erstattet  rom  O.  S.  R.  Hofrath  Prof. 

Dr.  E.  Ludwig.) 

Mit  der  Verordnung  der  Ministerien  des  Innern,  der  Finanzen,  des  Handels  und  des 
Ackerbaues  vom  10.  August  1892,  R.  G.  Bl.  Nr.  134,*)  wurde  eine  Instruction  für  die 
Zollämter,  betreffend  den  Vorgang  bei  der  Untersuchung  von  Wein  erlassen,  um  etwaige  durch 
die  Terbotenen  Tfaeerfarbstoffe  bewirkte  Färbungen  rasch  zu  ermitteln.  Diese  Nachweisung 
geschieht  durch  Zusatz  von  Bleiessig  und  Amylalkohol  zu  Proben  des  verdächtigen  Weines, 
wobei  ungefärbte  Rothweine  keine  Färbung  des  sich  nach  der  Mischung  abscheidenden 
Amylalkohols  ei^eben.  -^  Es  hat  sich  nun  herausgestellt,  dass  die  vorgeschriebene  Unter- 
SQchongsmethode  nicht  in  allen  Fällen  ausreicht,  um  den  gewünschten  Nachweis  zu  liefern, 
und  dass  es  daher  für  die  mit  der  zollämtlichen  Ueberwachung  Betrauten^  sowie  für  die 
öffentlichen  Sanitätsorgane,  welche  in  die  Lage  kommen^  sich  über  die  Färbung  rother 
Weioe  mit  den  verbotenen  Theerfarbstoffen  durch  leicht  ausfuhrbare  Untersuchungs- 
methoden zu  Orientiren,  von  Werth  ist,  noch  andere  Untersuchungsmethoden  kennen  zu 
fernen. 

In  dieser  Beziehung  kommt  zunächst  der  Vorschlag  einer  neuen  Untersuchungs- 
methode  von  Qazeneuve  (Verwendung  von  gelbem  Quecksilberoxyd)  in  Betracht,  be- 
zQgbch  deren  in  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  vom  2.  Juni  1.  J.,  ein  Gut- 
^ten  erstattet  wurde,  dem  wir  nachstehende  Ausführungen  entnehmen. 

Von  den  zahlreichen  Farbstoffen,  welche  die  chemische  Industrie  aus  den  Bestand- 
theilen  des  Steinkohlentheeres  darstellt,  sind  im  Laufe  der  Zeit  viele  zum  Färben  von 
Nahrangs-  und  Grennssmitteln,  speciell  auch  zum  Färben  des  Weines  herangezogen  worden. 
Zoerst  wurde  nur  das  Fuchsin  verwendet;  als  aber  Methoden  geschaffen  waren,  diesen 
Farbstoff  leicht  und  sicher  nachzuweisen,  folgten  bald  viele  andere  rothe  Theerfarbstoffe 
Dach  und  insbesondere  auch  solche,  welche  durch  die  zum  Nachweise  des  Fuchsins  die- 
nenden Methoden  nicht  aufgefunden  werden. 

Die  hier  in  Betracht  kommenden  Farbstoffe  und  Verbindungen  sind  von  verschiedener 
Zmammensetzung   und  von  verschiedenem    chemischen  Charakter    und    demgemäss  existirt 

*}  Siehe  J&hrsuiK  1898  d.  Bl.,  Seite  274. 

28 


^ 


258 


keine  Reaction,  durch  welche  die  Gegenwart  eines  jeden  dieser  Farbstoffe  in  einem  Uotei^ 
suchungsobjeete  aogezeigt  wurde,  vielmehr  bestehen  nur  solche  Reactionen  für  einzeln* 
Gruppen.  So  ist  es  möglich^  mit  der  jetzt  in  den  Zollämtern  geübten  (Bleiessig-,  Amyl* 
alkohol-)  Methode  sicher  das  Fuchsin  und  wohl  auch  einige  andere  Theerfarbsfoffe  im 
Weine  nachzuweisen,  dagegen  entziehen  sich  viele  Farbstoffe  dieser  Kategorie  dem  Nach- 
weise, wenn  nur  dieses  Verfahren  angewendet  wird. 

Dem  geschulten  und  erfahrenen  Chemiker  wird  es  in  der  Regel  gelingen,  wenn  ein 
Wein  mit  einem  Theerfarbstoffe  versetzt  ist,  diese  Fälschung  nachzuweisen,  ja  in  manchen 
Fällen  sogar  den  verwendeten  Farbstoff  genau  zu  bestimmen.  Eine  solche  Untersachaof 
kann  aber  sehr  schwierig  werden  und  grosse  Anforderungen  an  Wissen  und  Können  d» 
Analytikers  stellen.  Besonders  erschwert  wird  der  Nachweis  der  in  Rede  stehenden  Farb- 
stoffe noch  dadurch,  dass  dieselben  durchgehends  ein  sehr  grosses  TinctionsvermÖgea 
besitzen,  weshalb  schon  geringe  Quantitäten  genügen,  um  eine  intensive  Färbung  zu 
erzeugen. 

Es  kommen  daher  bei  den  Untersuchungen  auf  Theerfarben  durchaus  nicht  allzu 
selten  Fälle  vor,  in  denen  ein  minder  geschulter  Chemiker  (der  etwa  nur  in  die  Anfangs- 
gründe der  analytischen  Chemie  eingeweiht  ist  und  einzelne  specielle  Methoden  erlernt 
hat),  nicht  ans  Ziel  gelangt,  und  es  ist  vorauszusehen,  dass  dies  auch  für  jene  Organe 
gilt,  welche  in  den  Zollämtern  die  ersten  Untersuchungen  der  einzuführenden  Waaren  vor- 
nehmen. 

Wie  die  Dinge  heute  liegen,  wird  bei  der  Untersuchung  der  Weine  und  anderer 
Flüssigkeiten  auf  Theerfarbstoffe  systematisch  vorgegangen,  indem  man  der  Reihe  ubA 
Reactionen  anwendet,  welche  den  einzelnen  Gruppen  dieser  Farbstoffe  entsprechen.  Eine 
solche  systematische  Prüfung  ^ürde  jedoch  zum  Zwecke  der  Vorprüfung  zu  umständlich 
und  zu  schwer  sein. 

Um  über  den  Werth  der  Gazeneuve'schen  Methode  ein  Urtheil  zu  gewinnen,  worden 
mittelst  derselben  Naturweine  einerseits  und  andererseits  solche  Weine  untersucht,  denen 
verschiedene  Theerfarbstoffe  zugesetzt  waren.  Die  Untersuchung  wurde  auf  22  verschiedeoe 
Theerfarbstoffe,  welche  aus  den  Farbwerken  vormals  Meister,  Lucius  und  Brüning  in 
Höchst  am  Main  bezogen  waren  und  die  zum  Färben  des  Weines  sich  eignen  konnten, 
ausgedehnt.  Cazeneuve  empfiehlt,  lOCcm.  Wein  mit  1 — 1.5  Gramm  gelbem  Quecksilberoxyd 
dauernd  zu  schütteln  und  dann  durch  ein  doppeltes  Filter  zu  filtriren.  Ist  das  Filtrat  roth,  so 
ist  der  Wein  verdächtig,  Theerfarbstoffe  zu  enthalten.  Dieses  Verfahren  wurde  jedoch  in 
folgender  Weise  modificirt:  Je  10  Cubikcent.  des  zu  untersuchenden  Weines  wurden  mit 
2  Decigramm  —  0'2  Gramm —  gelbem  Quecksilberoxyd  (das  rothe  Quecksilberoxyd  ist 
für  den  vorliegenden  Zweck  untauglich)  in  einem  Reagenzglase  eine  Minute  lang  heftig 
geschüttelt^  darauf  wurde  die  Flüssigkeit  durch  ein  dreifaches  mit  Wasser  angefeuch- 
tetes Filter  filtrirt.  In  der  Regel  ging  die  Flüssigkeit  klar  durch  das  Filter,  war  sie  aber 
trübe,  so  wurde  sie  nochmals  auf  dasselbe  Filter  gegossen  und  dann  ging  sie  meist  voll- 
kommen klar  durch.  Bei  der  Untersuchung  von  Naturweinen  war  das  Filtrat  ungefärbt 
oder  höchstens  ganz  schwach  gelblich,  keineswegs  zeigte  es  einen  rothen  Farbenton; 
dagegen  aber  war  das  Filtrat  aller  jener  Weinproben,  welche  mit  irgend  einem  der  22  Theei^ 
farbstoffe  ersetzt  waren,  deutlich,  in  den  meisten  Fällen  sogar  intensiv  roth  gefärbt,  wie- 
wohl zum  Färben  der  Weinproben  nur  geringe  Farbstoffmengen  verwendet  waren. 

Es  unterliegt  demnach  keinem  Zweifel,  dass  das  Cazeneuve'scbe  Verfahren  mit  Queck- 
silberoxyd eine  sehr  wesentliche  Ergänzung  der  bisher  vorgeschriebenen  Methode  zur  Unter- 
suchung des  Weines  auf  Theerfarben  bildet;  allerdings  darf  nicht  verschwiegen  werden, 
dass  es  doch  noch  eine  geringe  Zahl  von  Theerfarben  gibt,  deren  Nachweis  sich  auch  bei 
Anwendung  dieses  Cazeneuve'schen  Verfahrens  entzieht. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  empfiehlt  demnach,  es  möge  in  den  Zollämtern  die  Unter- 
suchung der  Weine  auf  Theerfarbstoffe  durch  das  Cazeneuve^sche  Verfahren  mit  Queck- 
silberoxyd ergänzt  werden  in  der  Art,  dass  zuerst  nach  der  jetzt  vorgeschriebenen 
Methode  mit  Bleiessig  und  Amylalkohol  geprüft  wird  und,  wenn  bei  dieser 
Prüfung  ein  Theerfarbstoff  nicht  nachgewiesen  wird,  das  Verfahren  mit 
Quecksilberoxyd  folgt.  Dieses  letztere  ist  genau  in  folgender  Art  auszuführen: 
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10  Cubikcent.  des  zu  untersuchenden  Weines  werden  in  ein  Reagenzglas  (Eprouvette) 
gebracht  und  2  Decigramm  (0  2  Gramm)  gelben  Quecksilberoxydes  zugesetzt;  darauf 
vird  diese  Mischung  eine  Minute  lang  kräftig  geschüttelt  und  auf  ein  dreifaches,  mit 
Wasser  angefeuchtetes  Filter  gegossen;  sollte  das  Filtrat  trübe  sein,  so  ist  es  noch  einmal, 
eventuell  öfter  auf  dasselbe  Filter  zu  giessen,  bis  das  Filtrat  klar  abläuft.  Ist  das  klare 
Filtrat  roth  gefärbt,  so  hat  das  als  Beweis  für  die  Anwesenheit  eines  Theerfarbstoffes 
la  gelten. 

In  zweifelhaften  Fällen,  sowie  wenn  durch  das  Resultat  der  Untersuchung  ein  Theer- 
forbstoff  in  dem  geprüften  Weine  nachgewiesen  wird,  ist  vor  der  Zurückweisung  des 
Weines  das  Gutachten  einer  Versuchsstation  einzuholen. 


lieber  die  Eignung  des  Formaldehyds  zur  Conservirung  von  Nahrungs- 
mitteln. 

(Ana  einem  Fachgatachten   des  Obersten  Sanitätsrathes,  erstattet  vom  O.  S.  R.  Hofrath  Prof. 

Dr.  E.  Ludwig.) 

Wie  im  veröffentHchten  Protokolle  (»Oesterr.  Sanitätswesen«  Nr.  25  d.  J.)  des 
Obersten  Sanitätsrathes  angeführt  ist,  ergab  sich  in  jüngster  Zeit  ein  Anlass  zur  Beur- 
thälang  der  Frage,  inwiefein  die  Anwendung  des  Formaldehyds  als  Conservirungsmittel 
für  leicht  zersetzliche  Nahrungsmittel  vom  sanitätspolizeilichen  Standpunkte  statthaft 
erscheint. 

Die  Anwendung  einer  Lösung  von  Formaldehyd,  dessen  Darstellung  in  neuerer  Zeit 
im  fabriksmässigen  Massstabe  zu  dem  gedachten  Zwecke  betrieben  wird,  beruht  darauf, 
dass  dieses  Präparat  wegen  seiner  antiseptischen  Eigenschaften  sich  in  der  That  zur  Con- 
servirung gewisser  fäulnissfahiger  Objecte,  insbesondere  auch  anatomischer  Präparate  sehr 
gut  eignet.  Es  kann  keinem  Zweifel  unterliegen,  dass  Fleisch  durch  eine  Lösung  von 
Fonnaldehyd  conservirt  werden  kann  und  zwar  höchstwahrscheinlich  für  lange  Zeit;  allein 
diese  Eigenschaft  an  sich  lässt  dieses  Präparat  noch  keineswegs  geeignet  erscheinen,  das- 
selbe als  Conservirungsmittel  für  Nahrungsstoffe  zuzulassen.  Damit  eine  Substanz  dazu 
geeigoet  sei,  mass  sie  sich  dem  menschlichen  Organismus  gegenüber  nicht  blos  ganz 
indifferent  verhalten,  sondern  auch  bei  der  Zubereitung  der  conservirten  Nahrungsmittel 
entweder  durch  Waschen  oder  in  der  Hitze  vollständig  entfernt  werden  können. 

Nun  sind  die  Aldehyde  im  Allgemeinen  als  labile  chemische  Verbindungen  gegenüber 
dem  menschlichen  Organismus  keineswegs  indifferent.  Insbesondere  über  den  Formaldehyd, 
der  hier  in  Betracht  kommt,  liegen  keineswegs  Erfahrungen  vor,  nach  denen  er  in 
dieser  Hinsicht  als  eine  Ausnahme  aufgefasst  werden  könnte.  Die  Aldehyde  condensiren 
sieh  leicht,  bilden  auch  mit  allerlei  andern  Körpern  durch  Anlagerung  complicirtere  Ver- 
bindangen.  Ob  dergleichen  bei  der  Anwendung  des  Formaldehyds  zum  Conserviren  von 
Reisch  stattfindet  oder  nicht,  ist  noch  nicht  mit  Sicherheit  bekannt  und  lässt  sich  sonach 
noch  nicht  beurtheilen^  wie  sich  ein  mit  diesem  Aldehyde  conservirtes  Nahrungsmittel, 
wenn  dasselbe  genossen  wird,  im  Organismus  verhält. 

Ueberdies  ist  noch  zu  erwähnen,  dass  möglicherweise  Präparate  zur  Verwandung 
gelangen  können,  die  nicht  rein  sind,  sondern  positiv  schädliche  Substanzen  enthalten, 
was  sich  nach  geschehener  Verwendung  in  dem  conservirten  Objecte  häufig  gar  nicht  mehr 
controliren  lässt. 

Aas  diesen  Gründen  kann  die  Anwendung  dieses  chemischen  Präparates  zum  Zwecke 
der  Conservirung  von  Nahrungsmitteln  derzeit  keineswegs  gebilligt  oder  gar  empfohlen 
werden. 


28* 
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Die  Infectionskrankheiten  in  der  IV.  Berichtsperiode. 

(BemerkuDgen  zur  Uebersichtstabelle  auf  Seite  150  nnd  151.) 

Blattern.  Blatternfrei  waren  OberOst erreich,  Salsbnrg,  Kirnten,  Krain,  Tirol  und  VoraxUMif 
Vereinzelte  Erkrankungen  an  Blattern  kamen  in  Steiermark,  in  der  Bukowina  und  in  Dalmatieii  toi 
In  Abnahme  waren  die  Epidemien  in  Mähren,  im  Kttstenlande,  in  Böhmen,  Schlesien,  in  Galisien  da 
gegen  in  Zunahme.  In  letzterem  Lande  ist  die  Seuche  bei  einem  Krankenstande  von  1117  fiber  31 
Bezirke  und  133  Gemeinden,  respective  Gutsgebiete  verbreitet  gewesen. 

Im  Allgemeinen  haben  die  Blattern  an  Ausbreitung  und  Intensitfit  gegen  die  Vorperiode  cfkeb 
lieh  zugenommen.  Der  Krankenstand  betrug  1631  gegen  1186  in  der  Vorperiode,  zugewachsen  nd 
1244  oder  um  382  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Die  nun  bereits  über  Vj^  Jahre  andauernde  Blatternepidemie  in  der  Stadt  Triest  hat,  wi«  od 
dies  bei  der  ungemein  fluctuanten  Bevölkerung  dieser  Hafenstadt  erwarten  Hess,  mit  dem  Eliniritte  da 
günstigen  Jahreszeit  eine  kleine  Zunahme  erfahren,  welche  sich  auch  in  dem  angrenzenden  GOrziechen  ua4 
in  Istrien  bemerkbar  machte. 

In  Böhmen  bilden  die  Bezirke  Bumburg  und  Ledeo  Hauptsitze  der  Epidemien.  Die  Blatiai 
in  Warnsdorf  und  Rumburg  dauern  fort,  ob^chon  so  bösartig^  Formen,  wie  in  der  Vorperiode,  nidri 
beobachtet  wurden.  Abgesehen  von  dem  impfgegnerischen  Verhalten  der  Bevölkerung,  welches  Obi/gesi 
durch  die  Furcht  vor  der  Erkrankung  in  der  letzten  Zeit  einer  besseren  Einsicht  zu  weichen  beginat, 
wurde  die  Ausbreitung  der  Blattern  durch  die  Beschäftigung  von  Arbeitern,  deren  Anf^ehQrige  aa 
Blattern  krank  lagen,  in  Fabriken  am  meisten  begünstigt.  Im  Bezirke  LedeÖ  hat  die  Krankh^t  bereiii 
in  10  Gemeinden  Eingang  gefunden  und  stehen  60  Personen  wegen  Blattern  in  Ärztlicher  BehandluD^. 
Seitens  der  Behörden,  welche  von  den  Stadt-  und  GemeindeSrzten  krftitig  unterstützt  werden,  wiül 
mit  Energie  an  der  Unterdrückung  dieser  Epidemie  gearbeitet. 

Ueber  die  Blattemepidemien  in  Galizien  fehlen  ergänzende  Berichte. 

Von  1631  in  Behandlung  gestandenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  219  =  13*4^'« 
(gegen  12'57o  ^^  der  Vorperiode)  gestorben  und  sind  497  in  Behandlung  verblieben.  Am  höchsten  wn 
die  Lethalität  in  Böhmen  mit  2287^.  Von  den  Kranken  waren  56*37o  geimpft  und  43'70/o  nngvimiift. 
Von  den  Geimpften  starben  ö'S^/o»  ▼on  den  Ungeimpften  23%. 

Scharlach.  Der  Krankenstand  betrug  4899,  um  391  mehr  als  in  der  Vorperiode.  In  Zunafame 
befand  sich  der  Scharlach  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  Steiermark,  Krain,  Triest  und  Gebier,  Tircil, 
Böhmen,  Galizien  und  Dalmatien;  eine  Abnahme  zeigte  derselbe  in  Salzburg  und  Kärnten,  dem  fifarigei 
Küstenlande,  in  Mähren,  Schlesien  und  der  Bukowina.  Scharlachirei  war  blos  Vorarlberg.  Die  niimeiiick 
grösste  Verbreitung  hatte  der  Scharlach  in  Galizien,  Niederösterreich  und  Böhmen. 

Von  den  4899  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  561  —  ll'^^jo  gestorben  und  1756  ver- 
blieben. Die  Lethalität  schwankte  in  den  einzelnen  Ländern  zwischen  2*9%  (Oberösterreich)  und 
41-2%  (Bukowina). 

Croup  und  Diphtheritis.  Die  Zahl  der  Erkrankungen  bat  neuerlich  etwas  abgenommen.  Ken- 
erkrankt  sind  3030,  um  68  weniger,  der  Krankenstand  betrug  3684,  um  242  weniger  als  in  der  Vor- 
periode. Dipktheritiskranke  gab  es  in  allen  Ländern:  doch  haben  Niederösterreich  und  Bukowina  verhÜt- 
nissmässig  die  grösste  Anzahl  von  Kranken  ausgewiesen. 

Eine  Abnahme  der  Zahl  der  Erkrankungen  hat  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  in  Salzburg, 
im  Küstenlande,  in  Tirol,  Böhmen,  Mähren,  Galizien,  Schlesien,  in  der  Bukowina  und  Dalmatien  statt- 
gefunden, während  eine  Zunahme  in  übrigens  bescheidenen  Grenzen  in  Steiermark,  Kärnten,  Kraia 
und  in  Vorarlberg  constatirt  wurde. 

Von  3684  ausgewiesenen  Kranken  sind  1145  =:  29*2%  gestorben  und  625  in  Behandlang  ge- 
blieben. 

Diese  relativ  geringe  Sterblichkeit,  welche  in  den  Ländern  zwischen  13'3%  und  66*6%  schwankte^ 
lässt  der  Vermuthung  Raum,  dass  von  einzelnen  Aerzten  die  Diagnose  Diphtheritis  auch  bei  minder 
schweren  anginösen  Processen  gestellt  wird. 

Masern.  Steiermark  und  Tirol  ausgenommen  haben  die  Masern  in  allen  übrigen  Landern  as 
Ausbreitung  gewonnen,  und  bestehen  von  Oberösterreich,  Steiermark,  der  Bukowina  und  in  Dalmatien  ab- 
gesehen, wo  die  Masern  nur  vereinzelt  zur  Anzeige  gelangten,  in  den  Übrigen  Ländern  mehr  oder 
minde/  ausgedehnte  Epidemien,  insbesondere  in  Böhmen,  Niederösterreioh,  Galizien,  Mähren  und 
Schlesien. 

Neu  angemeldet  wurden  im  Laufe  der  Periode  19.719  Erkrankungen  oder  um  2183  mehr,  der 
Krankenstand   umfasste  25  884  Personen  oder  um  2938  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Von  den  ausgewiesenen  Kranken  sind  850  —  3*3%  gestorben  und  7168  in  Behandlung  Terbliebea. 
Diese  durchschnittliche  Lethalität  wurde  überschritten  in  Salzburg,  in  Triest,  im  Görzischen  und  io 
Mähren,  besonders  hoch  aber  in  der  Bukowina,  wo  23*%  der  Behandelten  starben. 

Typhus  abdominalis«  Im  Allgemeinen  haben  die  Erkrankungen  an  AbdominaltTphas  um  etwas 
abgenommen,  indem  1952  Neuerkrankungen  gegen  2010  in  der  Vorperiode  zur  Anzeige  gelangtes. 
Der  Krankenstand  als  solcher  hat  3122  betragen,  war  somit  um  12  höher.  An  dieser  Abnahme  be- 
theiligten sich  Steieimaik,  Krain,  Istrien,  Böhmen,  Mähren  und  Schlesien,  itährend  die  übrigen  Länder, 
vornehmlich  Galizien  und  die  Bukowina  eine  wesentliche  Zunahme  der  Erkrankungszahl  aufweisen. 
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Die  Typhusepidemie  in  Idria  ist  erloschen.  Die  Assanirnng  dieser  Stadt  schreitet  rüstige  vor- 
vSrts.  Die  Wasserversorgung  erscheint  gesichert,  die  Senkgruben  und  Aborte  wnrden  vorschriftsniässig 
hergestellt  and  sollen  mittelst  pneumatischer  PumpwSgen,  welche  bereits  bestellt  wurden,  entleert 
werden. 

Die  Epidemie  in  Prag  und  den  Vororten  ist  im  Rückgänge  begriffen  und  scheint  die  Frage  einer 
entsprechenden  Wassenrersorgung  durch  Intervention  des  Landes ausschusses  aus  dem  Stadium  der  Stag- 
■ation  getreten  ssn  sein. 

Ueber  die  Typhusepidemien  in  Galisien  fehlen  nfthere  Daten. 

Typhus  exaathematioiiB.  Der  in  Mähren  von  der  Vorperiode  verbliebene  Fall  endete  in  Ge- 
lesoDg.  Sonst  wurde  der  Flecktyphus  nur  in  Galizien  beobachtet,  wo  er  seit  Monaten  in  grosser  Ver- 
hreitniig  graasirte,  nunmehr  aber  in  Abnahme  begriffen  ist.  Neuerkrankt  sind  681,  der  Krankenstand 
«mfasste  876,   somit  um  57,  resp.  58  weniger  als  in  der  Verperiode. 

Von  den  ausgewiesenen  876  Kranken  sind  52  s=  5'9^/o  gestorben  und  245  in  Behandlung  ver- 
Weben,  diese  £pidemie  kann  daher  als  ungemein  milde  bezeichnet  werden. 

ByBenterie.  Dysenterische  Erkrankungen  sind  seltener  zur  Anzeige  gelang^,  besonders  ist  die 
Zahl  derselben  in  Galizien  zurückgegangen,  wogegen  vereinzelte  Erkrankungen  in  Niederösterreich  und 
Böhmen,  in  Krain  und  etwas  häufiger  in  der  Bukowina  aufgetreten  sind.  Neu  erkrankt  sind  61  gegen 
100,  der  Krankenstand  betrug  75  gegen  132  in  der  Vorperiode. 

Von  den  in  Behandlung  gestandenen  75  Kranken  sind  15  =  20*0^0  gestorben  und  6  verblieben. 
Besonders  hoch  war  die  Lethalität  in  Böhmen,  80*0%,  während  sie  am  Sitze  der  Epidemie  in  Galizien 
aar  15-4Vo  betrug. 

PiierperaliiebererkTaxikimgen  gelangten  ebenfalls  in  verminderter  Anzahl  zur  behördlichen 
£sDi)iniss.  Die  Anzeige  dieser  Erkrankungen  erfolgt  allem  Anscheine  nach  nicht  mit  jener  Genauig- 
keit, welche  die  Wichtigkeit  derselben  erfordern  würde.  Es  ist  der  Natur  der  Sache  nach  wenig 
wahncheinlich,  daaa  in  Ländern  wie  Krain,  Triest  und  Gebiet,  Dalmatien  gar  keine,  in  Galizien  nur 
3  FiUe  von  infectiösen  Erkrankungen  im  Wochenbette  vorgekommen  sein  sollten. 

Zar  Anzeige  gelangten  115  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  148,  somit  um  5,  resp. 
25  weniger  als  in  der  Vorperiode. 

Von  den  ausgewiesenen  Kranken  starben  59  =  39'8^/o  und  verblieben  45  in  Behandlung. 
Senchhusten.    Neu    erkrankt   sind    1767,  um  515  mehr;    der   Krankenstand  betrug  2817,   um 
909  Personen  mehr  als  in  der  Vorperiode.  Ohne  Keuchhusten- Anzeigen  bleiben  Triest  und  Gebiet,  Istrien 
ind  Dalmatien. 

Häufigere  Anzeigen  sind,  insoweit  die  Berichterstattung  über  Keuchhusten  eine  Beurtheilung  zu- 
&>t,  nur  in  Niederösterreich,  Böhmen,  Galizien  und  Mähren  zu  verzeichnen.  In  Abnahme  ist  der 
Kendümsten  in  Kärnten,  Krain,  in  Böhmen  und  in  der  Bukowina. 

Im  Laafe  der  Periode  sind  von  den  2817  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  130  =  4*6%  gestorben 
and  1522  verblieben.  Diese  ungewöhnlich  hohe  Lethalitätziffer  wurde  in  einzelnen  Kronländem  noch 
bedeutend  überschritten,  was  zur  Annahme  berechtigt,  dass  Keuchhustenerkrankungen  in  weit  grösserem 
Umlange  vorkamien,  als  sie  zur  behördlichen  Kenntniss  gelangten. 

Trachom.  Neu  erkrankt  sind  477  gegen  158,  der  Krankenstand  betrug  2084  gegen  1495  in 
der  Vorperiode.  Obschon  Trachomerkrankungen  in  allen  Ländern,  welche  solche  ausweisen,  in  etwas 
▼ennehrter  Anzahl  vorgekommen  sind,  so  erklärt  sich  die  diesmalige  Zunahme  doch  daraus,  dass  Böhmen 
ntd  Galizien,  letzteres  leider  nur  aus  einem  Bezirke,  zum  ersten  Male  über  Trachomkranke  in  4wöchent- 
Kehea  Ausweisen  berichtete. 

Hit  Schluss  der  Periode  blieben  1808  Kranke  in  Evidenz. 

Steinhlattem.  Bei  Steinblattem  ist  eine  geringe  Abnahme  zu  verzeichnen.  Der  Krankenstand 
Iwtmg  1402,  wovon  1080  auf  Neuerkrankungen  entfielen,  gegen  die  Vorperiode  hat  daher  eine  Ab* 
ittkme  um  180,  resp.  101  Fälle  stattgefunden.  Von  den  ausgewiesenen  Kranken  waren  1200  =  85'6^/o  ge- 
impft nnd  202  =  14*4%  ungeimpft.  Von  diesen  Kranken  sind  drei,  wahrscheinlich  an  intercurrenteu 
Ürankungen  gestorben. 

Bei  rein  schablonenmässiger  Bearbeitung  der  Epidemieausweise  kann  es,  wie  dies  bei  Trachom 
▼oo  einer  Landesstelle  vorgekommen  ist,  zur  Anführung  eines  Todesfalles  bei  dieser  an  und  für  sich 
■ttBUÜs  tödtlich  endenden  Krankheit  kommen. 

RothlauL  Erkrankungen  an  Erysipel  wurden  nur  in  Niederösterreich  und  Oberösterreich,  sowie 
Q  Steiermark  ausgewiesen. 

Neu  erkrankt  sind  293,  der  Krankenstand  betrug  398  um  47  resp.  57  mehr  als  in  der  Vor- 
periode. • 

Von  diesen  Kranken  sind  8  =  2*0°/q  gestorben  und  118  in  Behandlung  verblieben. 
Cholera  asiatioa.     Choleraerkrankungen  sind   nur   in  Galizien  vorgekommen,   wo   in  zwei  Be- 
nzen und  4  Gemeinden   27  Erkrankungen  sich   ereigneten.     Von    den  Kranken  erlagen  10  =  37'l^/„ 
uid  verblieben  9  in  Behandlung. 

hiflnenza.  In  nennenswerther  Zahl  nnd  häufiger  als  in  der  Vorperiode  sind  Influenzaerkran- 
^gen  nur  in  Kärnten  angemeldet  worden.  Von  den  übrigen  Ländern  haben  Nieder-  und  Oberöster- 
raicb,  Salzburg,  Steiermark  und  Böhmen  Influenzakranke  ausgewiesen. 

Von  den  285  Beranken  sind  11  =  3*9^/o  gestorben  und  51  in  Behandlung  verblieben.  Diese 
c^nne  Sterblichkeit  spricht  für  Todesfalle  nach  Influenza  unter  Annahme  eines  Zusammenhanges  zwischen 
^ieaer  imd  der  eigentlichen  Todesursache. 
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Meningitifl  oerebroBpinalis.  Die  epidemische  GenickstArre  kommt  in  grösserer  Ansbreitm^ 
nur  in  Galizien  vor.  Vereinzelte  Erkrankungen  wiesen  Krain,  B^Shmen  and  Schlesien  aus.  In  Knii 
und  Böhmen  sind  die  Kranken  genesen. 

Der  Zuwachs  betrug  52,  der  Krankenstand  71,  somit  um  2  mehr,  resp.  um  18  weniger  all  ii 
der  Vorperiode. 

Von  diesen  Kranken  sind  33  =  46' 4^/^  gestorben  und  13  in  Behandlung  yerblieben. 

Bei  der  grossen  Wichtigkeit  dieser  Infectionskrankheit,  deren  Diagnosticirung  mancherlei  Schwierig- 
keiten begegnet,  wurde  vom  Ministerium  des  Innern  eine  Landesbehdrde  auf  die  Nothwendigkelt  d«r 
Vornahme  sanitätspolizeilicher  Obductionen  zur  Sicherstellung  der  Diagnose  aufmerksam  gemacht. 

Parotitis  epidemica.  Erkrankungen  an  epidemischer  Ohrspeicheldrüsen-Entzündung  wurdet 
von  Steiermark,  G^rz  und  Gradisca,  Schlesien  und  der  Bukowina  in  abnehmender,  von  Böhmen  joi 
Galizien  in  zunehmender  Zahl  ausgewiesen. 

Von  den  74d  Kranken  verblieben  mit  Schluss  der  Periode  276  in  Behandlung. 

Rnbeolae.  Epidemisch  herrschten  ROtheln  in  Graz  und  Umgebung,  ganz  vereinzelte  Eikru* 
kungen  kamen  auch  in  OberOsterreich  vor. 

Trichinoais.  Gegen  Ende  der  vorigen  Periode  ereigneten  sich  iu  der  Stadt  Schönaa  ia 
Böhmen  Massenerkrankangen  an  Darmkatarrhen,  welche  auf  den  Genuss  von  Würsten  eines  bestimmtea 
Fleischhauers  zurückgeführt  werden  konnten.  Die  erste  Erkrankung  in  Schönau,  woselbst  34  Penonn 
befallen  wurden,  hatte  am  22.  März  stattgefunden.  Auch  in  umliegenden  Ortschaften  erkrankten  ui 
der  gleichen  Ursache  16  Personen,  überdies  ein  Grehilfe  des  Fleischers,  so  dass  die  Zahl  der  Infidnes 
öl  betrug. 

Diese  Erkrankungen  wurden  vorschriftsmässig  zur  Anzeige  gebracht.  Es  gelang,  als  UmdM 
derselben  bei  einem  Fleischhauer  stark  trichinenhältige  Mettwurst  zu  constatiren.  Der  erste  TodesfiJi, 
eine  42jährige  Frau  betreffend,  ereignete  sich  am  ö.  Mai,  das  Ergebniss  der  Obduction  war  kein  positiT«, 
da  sich  die  Trichinen  augenscheinlich  im  embryonalen  Zustande  befanden.  Dagegen  wurden  bei  dei 
später  Obducirten  Trichinen  massenhaft  nachgewiesen. 

Die  übrigen  Erkrankten  befinden  sich  ausser  Gefahr  und  in  voller  Reconvalescenz. 

Es  wurde  erhoben,  dass  zur  Bereitung  der  Mettwürste  unbeschautes,  von  auswärts  betogeaei 
Schweinefleisch  von  einer  alten  Sau  verwendet  worden  ist. 

Die  unbehinderte  Schlachtung  und  Verwendung  dieses  jedenfalls  hoch  kranken  Thieres  sind  nsek 
dem  Berichte  der  Statthalterei  auf  die  bezüglich  der  Vieh-  und  Fleisch-Beschau  in  Böhmen  herrschei- 
den unhaltbaren  Verhältnisse  zurückzuführen,  zu  deren  Regelung  bislang  die  g^esetsliche  Grand- 
läge  fehlt.  Wie  festgestellt  ist,  wurde  in  Schönau  weder  eine  Vieh-  noch  Fleischbeschau  g^eübt,  die  gleiches 
Verhältnisse  bestehen  in  den  meisten  Orten  Böhmens.  Nur  wenige  Städte  und  grössere  Coninn- 
orte,  wie  Curorte  erfreuen  sich  geregelter  Verhältnisse  und  sachverständiger  Aafsichtaorgane. 

Aus  Anlass  dieser  Epidemie  wurden  in  Schönau  von  den  Behörden  strenge  und  umfasseode 
Massnahmen  getroffen.  Das  Geschäftslocale  des  schuldtragenden  Fleischhauers  yrurde  gesperrt,  deeiet 
sämmtliche  Vorräthe  unter  Siegel  gelegt.  Alle  Privatschlachtungen  wurden  untersagt  und  die  Fleischfataer 
in  Schönau  an  das  Schlachthaus  in  Teplitz  verwiesen.  Der  gesammte  Viehstand  in  Schönau  wurde 
conscribirt  und  die  Einfuhr  rohen  Fleisches  erst  nach  Beschau  durch  den  1.  f.  Bezirksthierarzt  geststtet. 
Die  Bevölkerung  wurde  über  das  Wesen  der  Trichinose  belehrt  und  derselben  die  Vertilgung  nnd 
Verscharrung  von  Ratten  und  Mäusen  anempfohlen. 

Schliesslich  wurden  die  misslichen  Verhältnisse  der  Fleischbeschau  allen  Bezirkshauptmännern  u 
Erinnerung  gebracht  und  dieselben  aüge wiesen,  auf  die  Durchführung  der  Fleischbeschau  mit  Nach- 
druck hinzuwirken  und  dieselbe  durch  die  1.  f.  Organe  controliren  zu  lassen. 

Lyssa.  Von  der  Wnth  verdächtigen  Hunden  wurden  in  Böhmen  6  Personen  verletzt,  welche  sidi 
bis  zum  Schlüsse  der  Periode  ganz  wohl  befanden. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass   des   k.   k.    Ministeriums   des 
Innern  vom  4.  Jali  1894,  Z.  17.001, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 
betreffend  Torkehranireii  ffesen  Cholera. 

Die  zunehmende  Verbreitung  der  Cholera 
in  Russland,  an  welcher  nach  den  Gfientlichen 
Bekanntmachungen  daselbst  insbesondere  die 
Gouvernements   Plock,  Warschau,    Radom  und 


das  an  Galizien  grenzende  Gouvernement  Kie^« 
verseucht  sind,  sowie  die  sporadischen  Chol«*- 
fälle,  welche  neuerlich  nach  dem  Erlöschen  der 
Cholera  in  den  Bezirken  Borszczow,  Husiatyn, 
Nisko  und  Tamobrzeg  in  Galizien  und  KoU- 
mann  in  der  Bukowina,  im  Bezirke  Zalesicsy» 
in  Galizien  aufgetreten  sind,  sind  mit  Eückttcnt 
auf  die  eingetretene,  der  Choleraverbreitnng  gün- 
stigere, heisse  Jahreszeit  eine  ernste  Mahnung, 
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ftllerw&rts  auf  der  Hat  zn  B&n,  um  Einschlep- 
pangm  der  Cholera  zu  verhüten,  auftauchende 
Einzelerkrankungen  sofort  in  Erfahrung  su 
bringen  und  mit  dem  vollen  Aufgebote  der 
gtets  in  Bereitschaft  zu  haltenden  Kräfte  und 
Hilfsmittel  auf  der  Stelle  zu  ersticken,  sowie 
aUe  QaeUen  und  Verbreitungswege  der  Cholera 
zu  verfolgen  und  unschädlich  zu  machen. 

Da  das  Verbot  der  Einfuhr  von  gebrauchter 

Bettwäsche,    getragenen  Kleidungsstücken    (Ge- 

brauehseffecten),    benutztem   Bettzeug,    Hadern 

und  Lampen  aus  Russland  im  Sinne  der  Dresdner 

Cenvention  noch  fortbesteht,  so  wird  die  strenge 

Ueberwaehung  der  Beobachtung  dieses  Verbotes 

in  Erinnerang    gebracht  und  angeordnet,    dass 

die  sanitätspolizelliche  ueberwaehung    des  Ge- 

snndhätszustandes  der  aus  Russland  im  Inlande 

eintreffenden    Personen    durch   fünf   Tage  vom 

Tage    der    Grenzüberschreitung    an    gerechnet, 

behofs  sofortiger  Entdeckung  einer  Erkrankung 

an  Cbolera  am  Aufenthaltsorte  und  daher  auch 

die  Pflicht  der  Anzeige  des  Eintreffens  solcher 

^eisenden  wieder  einzutreten  habe. 

(Zusatz  für  Galizien.) 

IMe  Revisionsstationen  an  der  nördlichen 
Grenze  Galiziens  gegen  Rassland  sind  ehestens 
wieder  zu  activiren  und  hierüber  die  Anzeige 
zn  erstatten. 

(Zusatz  für  Galizien  und  die  Bukowina.) 

Um  dem  sich  wiederholenden  Ausbrache 
der  Cholera  im  Gebiete  des  als  inficirt  anzu- 
wbenden  unteren  Flusslaufes  des  Zbrucz  und 
des  Dniestr  vorzubeugen,  wird  die  k.  k.  .  .  . 
ernülchtigt,  die  in  demselben  gelegenen,  der 
itlndigen  ärztlichen  Hilfe  und  Beaufsichtigung 
e&tbebrenden  Gemeinden  in  Revisionsgrappen 
onzQtheilen,  für  jede  Gruppe  von  mehreren  Ge- 
iDcinden  für  die  Zeit  der  unmittelbaren  Cholera- 
ge&hr  je  einen  verlässlichen  Choleraarzt  zu  be- 
■teilen,  der  diese  Gemeinden  täglich  zu  be- 
«vchen,  sich  zur  ärztlichen  Hilfeleistung  zur 
Verfügung  zu  stellen,  genaue  Nachforschungen 
ftber  stattgefiuidene  Erkrankungen  zu  pflegen, 
BeyisioDen  vorzunehmen  und  beim  geringsten 
Verdachtsfalle  sachgemäss  nach  den  ihm  zu  er- 
tiieilenden    Instructionen    einzuschreiten    hätte, 


um  jede  auftretende  Cholerainfection  im  Reime 
zu  ersticken  und  Verheimlichungen  zu  hindern. 
Ueber  das  Verfügte  wird  der  Bericht  ge- 
wärtigt. 


Erlass  des  k.  k.  Handelsministerinins 
Tom  11.  Hai  1894,  Z.  19.794, 

betreflrend  die  BekLanntfriib«  Jener  Eisenbahn, 
stetlonen,  in  weieben  ebolerakranke  Beisende 
der  Spitalsplieffe  nnd  Beliandlnns  ttbersr«!^» 


Im  Sinne  des  Punktes  1  der  mit  dem  h.  a. 
Erlasse  vom  19.  September  1893,  Z.  48.967,"^) 
hinaupgegebenen  „Grundsätze  für  die  Einrich- 
richtung  des  Eisenbahnverkehres  in  Cholera- 
zeiten ^  wird  dem  geehrten  Verwaltungsrathe 
einj  Exemplar  des  vom  k.  k.  Ministerium  des 
Innern  auf  Grund  der  Berichte  der  politischen 
Landesbehörden  verfassten  Verzeichnisses  der 
Eisenbahnstationen,  in  welchen  cholerakranke 
Reisende  der  Spitalspflege  und  Behandlung 
übergeben  werden  können,^  mit  dem  Be- 
merken zur  Verfügung  gestellt,  dass  die  poli. 
tischen  Landesbehörden  angewiesen  wurden,  im 
Falle  wieder  eintretender  Choleragefahr  den  Be- 
triebsdireetionen  der  in  ihrem  Verwaltungs- 
gebiete verkehrenden  Eisenbahnen  auch  jene 
Stationen  bekannt  zu  geben,  auf  welchen  Aerzte 
sofort  erreichbar  sind  und  zur  Verfügung  stehen. 

Bei  diesem  Anlasse  wird  dem  geehrten 
Verwaltungsrathe  mitgetheilt,  dass  das  k.  k.  Mi- 
nisterium des  Innern  über  eine  von  einer  Bahn- 
Verwaltung  gestellte  Anfrage,  wie  sich  zu  be- 
nehmen sei,  wenn  bei  Reisenden  eine  Erkran- 
kung eintritt: 

1.  auf  solchen  Seitenlinien,  auf  welchen  eine 
Krankenübergabsstation  nur  am  Ausgangs- 
punkte oder  in  dessen  Nähe,  hingegen  nicht 
am  Endpunkte  der  Linie,  oder 

2.  auf  solchen  Linien,  an  welchen  entlang 
der  ganzen  Strecke  eine  Spitalsstation  über- 
haupt nicht  besteht, 

sich  dahin  ausgesprochen  hat,  dass  auch  auf 
diese  Fälle  die  Bestimmungen  des  eingangs- 
bezogenen Erlasses  Anwendung  finden  und  dass 
der  Cholerakranke  in  dem  Waggon,  in  welchem 

*)  S.  Jahrg.  1898  d.  BI.,  Seite  480. 
•*)  S.  Beilage  za  Nr.  U  d.  Bl. 
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er  isolirt  wurde,  eventuell  unter  ärztlicher  Auf- 
sicht und  Begleitung  in  die  nächste  zu  er- 
reichende Cholera- Ahg^bestation  zu  befördern 
sein  wird,    sei   diese   nun    die  Kopfstation    der 


betreffenden   Eisenbahnlinie    oder    &ne   StatiM 
der  Nachbar-  (Haupt-)  Linie. 

(V.  Bl.  d.  k.  k.  H.-Min.  f.  Biaenb.  u.  SehiflC  Kr.  7S.| 


Vermischte  Nachrichten. 

Sind  die  Gassen  der  öffentlichen  Krankenhäuser   als  öffentliche  Gassen  im 
Sinne  des  Gesetzes  vom  13.  December  1862  anzusehen? 

Ueber  Anfrage  der  Verwaltung^  eines  öffentlichen  Krankenhauaeü,  ob  die  Gassen  der  Öffentlichem 
Krankenh&user  als  öffentliche  Gassen  im  Sinne  der  Tarifpost  83,  B.  2  des  Gesetzes  vom  13.  Dec.  18ti2, 
R.  G.  Bl.  Nr.  89  anzusehen  sind,  hat  das  k.  k.  Finanzministerium  mit  Erlass  vom  16.  Juni  18M, 
Z.  13.880  entschieden,  »dass  die  Gassen  der  aus  dem  Staatsschatze  nicht  dotirten  öffentlichen  KrankeiK 
aD stalten,  deren  Verwaltung  unmittelbar  vom  Lande,  von  Bezirken  oder  Gemeinden  geleitet  wird,  im 
Allgemeinen  nur  dann  und  insoweit  als  öffentliche  Gassen  anzusehen  sind,  als  die  betreffende  Laistoag 
an  die  Gasse  sich  auf  eine  solche  Angelegenheit  bezieht,  für  welche  die  Krankenanstalt  nach  Tarifpoet  7^ 
lit.  b.  des  Gebührengesetzes  die  persönliche  Gabührenbefreiung  geniesst. 

Derartige  Krankenanstalten  sind  nur  in  Bezug  auf  ihre  Vermögensgebahrung  im  Sinn« 
der  Tarifpost  75  lit.  b.  des  Gebührengesetzes  als  Privatpersonen  anzusehen  und  können  daher  audi 
deren  Gassen  in  allen  Angelegenheiten  der  Vermögensgebahrung  nicht  zu  den  Offentlichea 
Gassen  im  Sinne  des  zweiten  Alineas  der  Tarifpost  83,  B.  2,  des  Gesetzes  vom  13.  December  18621, 
R.  G.  Bl.  Nr.  89  gezählt  werden. 

Saldirte  Rechnungen  von  Handels-  und  Gewerbetreibenden,  welche  anstatt  der  Quittungen  hti 
einer  solchen  Gasse  in  Angelegenheit  der  Vermögensgebahrung  der  Krankenanstalt  beige- 
bracht werden,  unterliegen  demnach  aus  diesem  Anlasse  im  Sinne  der  letztcitirten  gesetzlichen  Beetimmunf: 
nicht  der  in  der  Tarifpost  47  lit.  a,  des  Gebührengesetzes  für  Empfangsbestätigungen  featgesetstei 
(Gebühr  nach  Scala  II.« 


Personalnachrichten. 

Allerhöchste  Auszeichnungen. 
Dem  Stadtarzte  Dr.  Wenzel  Weiss  in  Aussig  wurde  der  Titel  eines  kaiserlichen  Rathes  verliehe»- 

Ernennungen. 

Der  Ministerialsecretär  Dr.  Josef  Da  im  er  wurde  zum  k.  k.  Sectionsrathe,  der  Ministerial-Vice- 
secretär  Dr.  Leopold  Melichar  zum  k.  k.  Ministerialsecretär  im  Sanitätsdepartement  des  Ministeriumi 
des  Innern,  der  ausserordentliche  Professor  an  der  Universität  in  Innsbruck  Dr.  Gabriel  Anton  zum 
ordentlichen  Professor  der  Psychiatrie  an  der  Universität  Graz,  Thierarzt  Franz  Gjlek  in  Inzersdorf 
zum  k.  k.  Bezirksthierarzte  ernannt. 


Böhmen.  Bestallung:  Dr.  Rudolf  Pokorny  zum 
Districtsarzte  in  Proseö«  Bezirk  Hohenmauth; 
Wundarzt  Josef  Ratka  zum  Districtsarzte  in 
Krukanitz. 

Niederlassung.  Die  Thierärzte:  Karl 
Schmidt  in  Wartenberg,  Ottokar  Stein  in 
Tucap,  Mathias  Klusak  in  in  Sobeslau. 

Aenderungen  im  Stande  der  Apo- 
theker. Mag.  ph.  Ludwig  Dobrowolski  hat 
die  Apotheke  in  Bilin,  mag.  ph.  R.  Friedrich 
die  Apotheke  in  Lischau  käuflich  erworben. 


Galizien.    Niederlassungen:    Dr.    Anton    8a- 
wicki  in  Dynow,  Bezirk  Brzozow. 

Uebersiedlungen:  Dr.FranzGumowskT 
von  Brzostek  nach  Tamow,  Dr.  Taddäus 
Meyzel  von  Krakan  nach  Przemysl,  Dr. 
Armin  Finkel  von  Jaryczow  nach  Busk,  Dr. 
Isidor  Neu  mann  von  Wien  nach  Monaetei^ 
zyska,  Dr.  Gasimir  Brylinski  von  Krakau 
nach  Gzurtkow. 

Mag.  ph.  Josef  Kolassa  hat  die  Apotheke 
»zum  goldenen  Kopf«  in  Krakau,  Mag.  ph. 
A.  Gasiorowski  die  Apotheke  inGrzymalow 
käuflich  übernommen. 


Hiein  eine  Beparat-Beilage. 


YenntwortUcber  Redactenr:  Ledwlfl  Werner.  Verlag  von  Alfred  Hdider  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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Yerlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  UniveraitätA-Bachhändler  in  Wien,  I.,  Rothenthurmstrasse  lö. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  tun  10.  Juli  1894,  Mittags. 


In  der  Woche  vom  3.  bis  9.  Juli  sind  an  Cholera  erkrankt: 

In   Galizien: 


PoUt  BerJrk 

Gemeinde 

erkrankt 
(am  jQli) 

Vor-  und  Zuname 

Alter  (Jahre)       Beschäftigung       «J 

»storl 

Borszczow 

Okopy 

6. 

Moskaluk  Alex. 

12 

Landmannstochter 



> 

(Ortschaft 
Kozaczowka) 

> 

Cymbaluk  Anastasia 

32 

Flössersfrau 

7. 

» 

UscieBiskupie 

6. 

Balicki  Peter 

57 

Taglöhner 

7. 

» 

» 

» 

Roga  Jobann 

30 

T.andmann 

— 

• 

> 

7. 

Leistner  Chaim 

45 

Schmied 

> 

> 

» 

>       Itzig 

24 

dessen  Sohn 

* 

> 

9. 

Czanik  Michael 

44 

Landmann 

Husiatyn 

Horodnica 

3. 

Kaczor  Marie 

31 

Taglöhnersfrau 

» 

» 

5. 

Gawel  Apollonia 

46 

Taglöhnerin 

— 

> 

» 

7. 

Lubij  Iwan 

14 

Knecht 

8. 

» 

Husiatyn 

4. 

Kohut  Francisca 

30 

Taglöhnersfrau 

6. 

> 

> 

6. 

»       Theresia 

1-5 

deren  Tochter 

8. 

» 

9 

8. 

Owczaruk  Constantia 

50 

Taglöhnerin 

8. 

> 

Kociubinczjki 

» 

Muzylowska  Maria 

40 

Grundwirthsfrau 

Zaieszczyki 

Dobrowlanj 

7. 

Iwujczuk  Anna 

7 

Grundwirthstochter 

7. 

> 

Zaieszczyki 

6. 

Handrij  Iwan 

45 

Canalräumer 

7. 

> 

> 

8. 

Kuzana  Michael 

40 

Vagabund 

8. 

> 

> 

Riesenberg  Alte 

16 

Arbeiterin 

> 

> 

Sperling  Chane 

34 

> 

> 

> 

Meiselmann  Hudie 

17 

Schänkerstochter 



> 

> 

Krumpf  Rachel 

16 

Arbeiterin 

9 

» 

Weintraub  Walka 

40 

Rasirersfrau 

» 

> 

>          Feige 

14 

deren  Tochter 



> 

» 

9. 

Stein 

60 

Handarbeiterin 

4 

» 

Dudtel  Joachim 

65 

Schuster 

> 

» 

Bednarska  Katharina 

35 

Arbeiterin 

» 

> 

Speckmann  Sarah 

29 

» 

> 

9 

Wentoniuk  Basil 

30 

Postillon 

Gemeinde      «'Jj^if; 


Polit.  Bezirk 

Zaieszczyki  ZaleHzczvki 
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Vor-  und  Zuname 


9.  Paiczow  Siet'an 

»  Kühdorf  Mathilde 

>  Morgenstern  Franz 

»  Wallach  Martin 


Alter  (Jahre)        Beschäftigung 

32  Vagabund 

20  Privatenstochler 

74  Schuster 

29  Commis 


(am  JiilJ> 


Kotzman 


> 

» 


Kotzman  > 

» 

Onulh 


in  der  Bukowina: 

1.    Babcie  Diener 
8.     Kriszczuk  Woitko 
1.    Olenik  Dumytro 


23    Fleischhauersfrau 
50    Flösser 
35    Waldheger 


Die  Gesammtzahl  der  seit  7«  April  1.  J.  vorgekommenen  Choierafälle  beträgt: 
inGalizien 199  Erkrankungen  mit  102  Todesfällen, 


in  der  Bukowina. 


11 
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Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  (Santtätsratkes. 

B«digirt  von 

Db.  J.  DAIHER  and  Da.  A.  NETOLITZKT 

9«ctioKu>cath.  im  Xi^nisteriuxxx  de«  Izxxxerxk  SohriftfTllir«r  d««  Obervten  SaxxitAtsratlie« 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  and  k.  Hof-  und  Universitftts-Buchhändler  in  Wien 

I.  Rotbiezitliurxxistraiaae  16. 


Erscheint  Jeden  Donnerstag. 

PrinnmeratloiiBpreia  bei  direoter  Postzusendnnf^  gani^Ihrig  fl.  6. — . 


TL  JmhTgtokg.  Wien,  19.  JiiU  1894.  Hr.  29. 

Inhalt.  Die  Mitglieder  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Mittheiluog^en  über  die  sanitären 
Yerfalltiiiase  in  den  Strafanstalten  in  Böhmen  in  den  Jahren  1892  und  1893.  —  Periodische  Yersamm- 
losg  der  Idf.  Saniiätsorgane.  —  Sanit&tsgesetze  nnd  Verordnungen:  Erlass  des  Ministeriums  des  Innern, 
betr.  die  anUwslich  der  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und  Aerste  in  Wien  stattfindende  Aus- 
iteUoDg;  Ministerialyerordnung,  betr.  Brandt'sche  Schweizerpillen;  Erlass  des  Ministeriums  des  Innern 
«nd  MinisterialTerordnung,  betr.  Pollak^sche  >Weines8enz<.  —  Vermischte  Nachrichten.  —  Personal- 
oaehiiehten. 


Die  Mitglieder  des  L  k.  Obersten  Saniiäisrathes  im  Triemümn 


Der  Minister  des  Innern  hat  anlässlich  des  Abschlusses  der  dreijährigen  Functions- 
Periode  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes  die  bisherigen  ordentlichen  Mitglieder  dieses 
Fachrathes,  den  o.  ö.  Professor  der  Chirurgie,  Hofrath  Dr.  Albert,  den  Director  des 
allgemeinen  Krankenhauses,  a.  o.  Professor  Hofrath  Dr.  Karl  Edlen  Böhm  v.  Böhmers- 
hdm^  den  o.  ö.  Professor  der  Geburtshilfe,  Hofrath  Dr.  Gustav  Braun,  den  a.  o.  Pro- 
fessor der  Epidemiologie  und  Primararzt  Dr.  Anton  Dreesche,  den  o.  ö.  Professor  der 
Hygiene,  Dr.  Max  Orüber,  den  o.  ö.  Professor  der  gerichtlichen  Medicin,  Hofrath 
Dr.  Eduard  Ritter  v.  Hofmann,  den  k.  u.  k.  Oberstabsarzt  und  a.  o.  Professor  für 
angewandte  Chemie,  Dr.  Florian  Kratschmer,  den  o.  ö.  Professor  der  angewandten 
möücinischen  Chemie,  Hofrath  Dr.  Ernst  Ludwig,  den  k.  u.  k.  Professor  am  Militär- 
Thierarznei-Institute  in  Wien,  Dr.  Stanislaus  Pdansky,  den  o.  ö.  Professor  der  Phar- 
makologie und  Pharmakognosie,  Hofrath  Dr.  August  Vogl^  den  o.  ö.  Professor  der 
pathologischen  Anatomie,  Dr.  Anton  Weichsdbaum,  den  o.  ö.  Professor  für  Kinderheil- 
kmxde;  Hofrath  Dr.  Hermann  Freiherrn  v.  Widerhofer,  endlich  den  Reichsrathsabge- 
ordneten  Dr.  Gustav  Ritter  v.  Wiedersperg  für  das  nächste  Triennium  1893—1897  zu 
ordentlichen  Mitgliedern  des  Obersten  Sanitätsrathes; 

den  0.  ö.  Professor  der  architektonischen  Styllehre  am  k.  u.  k.  höheren  Genie- 
carse  in  Wien,  Hofrath  Franz  Ritter  v.  Gruber,  den  Präsidenten  der  k.  k.  statistischen 
Centralcommission,  Sectionschef  Dr.  Carl  v.  Inama-Sternegg,  den  k.  k.  Central-Gewerbe- 
iDspector,  Ministerialrath  im  k»  k.  Handelministerium,  Dr.  Franz  Migerha,  den  Vorstand 
ties  Wiener  Apotheker-Hauptgremiums  pharm.  Mag.  Anton  Schürer  v.  Waldheim  und 
Dr.  der  Chemie,  Apotheker  Anton  Hdlmann  in  Wien  zu  ausserordentlichen 
Hitgliedern  des  Obersten  Sanitätsrathes  wieder  ernannt. 


29 
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Mittheilungen  Ober  die  sanitären  Verliältnisse  in  den  Strafanstalten  ii 

Böhmen  in  den  Jaliren  1892  und  1893. 

Naeh  den  authentischen,  den  Jahresberichten  über  die  Sanitätsverhältnisse  in  den 
Strafanstalten  in  Böhmen  zu  Prag,  Pilsen,  Karthaus  und  Repy  entnommenen'  Angaben 
haben  die  Gesundheitsverhältnisse  in  Folge  Einführung  mannigfacher  hygienischer  Verbesse- 
rungen bezüglich  der  AnstaUsräume,  sowie  bezüglich  der  Beschäftigung  und  Verpflegung 
der  Sträflinge  in  den  Jahren  1892  und  1893  eine  wesentliche  Besserung  erfahren,  die 
insbesondere  in  der  Verminderung  der  Sterbefälle,  zumeist  auch  der  Rrkrankungsfälle  ihren 
Ausdruck  ßnden.  Ein  übersichtliches  Bild  der  gesundheitlichen  Verhältnisse  gibt  in  diesen 
Beziehungen  die  nachstehende  Tabelle: 
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I» 
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Prag  .  , 
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365 
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171 
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47-3 
25-4 
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4-0 
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7-6 
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5-6 
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Summe,  1893  ]  3480  1054  1458  41-8 


24847  97 


1892 


3495 


1427 


40-8 


40-8  22473  160 


2-7   6-6   92 


4-5  I  11-2 


11-2 


1893 


+ 


15 


31 


10 


2374 


63 
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Wird  die  Anzahl    der  in   den   einzelnen  Strafanstalten    vorgekommenen   Todesfille 

mit  dem  betreffenden  Sträflingsatande  in  ein  Yerhällniss  gebracht,  so  ergibt  sich  ein  Per- 
centsstz  in  der  Strafanstalt 

1893  1892  1891 

in  Prag  von r?«/,  2-3V«  3  2«/, 

in  Karthaus  von  ...    .  1  97„  3-07o  ^'^% 

in  Pilsen  von 40»/o  9  S«/,  9-i% 

in  ßepy  von     ....      4-47o  2-67„  3-3V« 


Durchschnittlich 


•  2-77o 


4-57, 


5-17. 


In  der  Strafanstalt  in  Prag  und  in  Karthaus  war  das  Auftreten  einer  erhebliehen 
Anzahl  von  Erkrankungsfällen  an  Influenza  der  Grund,  weshalb  die  Morbilitätsziffer  im 
Vergleiche  zu  den  Jahren  1892  und  1891  eine  verhältnissmässig  höhere  ist. 

Eine  namhafte  Beaserung  ist  im  Jahre  1893  in  den  Morbilitäts-  und  Mortalitäts Ver- 
hältnissen in  der  Strafanstalt  zu  Pilsen  eingetreten,  indem  daselbst  der  Percentsatz  der 
Krankheitsfalle  62-27o  im  Jahre  1891,  auf  52  i%  im  Jahre  1892  und  auf  47'37o  im 
Jahre  1893,  die  der  Todesfälle  von  9'37o  au^  9'27o  und  auf  47^  im  Jahre  1893  zurück- 
gegangen ist. 

Diese  Besserung  der  sanitären  Zustände  in  der  Pilsner  Strafanstalt  wird  hauptsäch- 
lich der  theilweisen  Beistellung  besseren  Trinkwassers  und  der  Aufbesserung  der  Kost  der 
Sträflinge  zugeschrieben,  welche  dadurch  erzielt  wurde,  dass  bis  zur  allgemeinen  Ein- 
führung einer  einheitlichen,  nach  dem  wissenschaftlich  festgestellten  Minimalbedarfe  an 
Nährstoffen  geregelten  Speisenorm  vorläufig  die  für  die  k.  k.  Strafanstalten  in  Prag  geneh- 
migte,   eine   ausgiebigere   und   grössere  Abwechslung  zulassende   Kostnorm   in   der  Straf- 
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anstalt  zu  Pilsen  eingeführt  wurde.  Aueh  wurde  daselbst  für  eine  bessere  Krankenpflege 
durch  Erweiterung  des  Anstaltsspitales  vorgesorgt. 

Von  Infectionskrankheiten  tra^  wie  erwähnt,  in  Prag  und  Karthaus  1893 
lofluenza  epidemisch  auf,  so  dass  in  Prag  ausser  den  81  schwer  erkrankten  Häftlingen, 
welche  im  Anstaltsspitale  verpflegt  werden  mussten,  noch  199  Sträflinge  mit  dieser  Krank- 
heit ambulatorisch  in  Behandlung  standen. 

In  Karthaus  erkrankten  an  Influenza  20  Sträflinge;  ein  Todesfall  in  Folge  dieser 
Krankheit  ist  jedoch  in  keiner  der  beiden  Anstalten  zu  verzeichnen. 

In  der  Abtheilung  für  jugendliche  Sträflinge  in  der  Prager  Strafanstalt  standen 
in  Spitalsbehandlung: 

1892  bei  einem  Verpflegsstande  von  135  Sträflingen  40  Individuen  mit  70  Krankheitsfällen 

1893  >        *  >  »    128         >  40         »  >     58  > 

Die  meisten  Erkrankungen  in  der  Jugendabtheilung  entfallen  auf  die  Monate  April  und 
Mai,  was  seine  Erklärung  darin  findet,  dass  die  jugendlichen,  weniger  widerstandsfähigen 
Sträflinge  in  Folge  des  vorwiegenden  Aufenthaltes  in  geschlossenen  Räumen  während  des 
Winters  leichter^  namentlich  an  Scrophulose  der  Halsdrüsen  erkranken  und  sich  erst  mit  Beginn 
der  Feldarbeit  und  bei  Verwendung  zu  Arbeiten  in  frischer  Luft  in  gesundheitlicher  Beziehung 
wieder  erholen.  Im  Jahre  1893  sind  von  den  erkrankten  jugendlichen  Sträflingen  drei 
gestorben. 

Das  grösste  Contingent  der  Todesfälle  in  den  Strafanstalten  stellt  die  Tuberculose, 
denn  es  entfielen  im  Jahre  1892:  72  =  457^.  im  Jahre  1893:  44  =  45-37o  aller  Todes- 
fälle auf  Tuberculose. 

Dem  Impfzustande  der  Sträflinge  wurde  zum  Zwecke  der  Verhütung  von  Blattern- 
epidemien in  den  Strafanstalten  sorgfältige  Aufmerksamkeit  zugewendet. 

Von  den  neueingelieferten  Sträflingen  wurden 

1892  in  Prag  531,  in  Pilsen  128,  in  Karthaus  93, 

1893  »      »      540,   >       >      225,   >  >         88,  in  Repy  96 

geimpft,  beziehungsweise  wiedergeimpft.  Ausserdem  wurden  in  Karthaus  bei 
251  ijteren  Sträflingen,  die  bei  ihrer  Einlieferung  in  die  Anstalt  nicht  reväccinirt  worden 
waren,  die  Wiederimpfung  vorgenommen.  Von  den  in  Pilsen  eingelieferten  450  Sträflingen 
waren  überdies  132  Personen  kurz  vorher  geimpft  worden,  13  hatten  natürliche  Blattern 
überstanden,  80  waren  alt  und  krank  gewesen. 


Periodische  Versammlungen  der  idf.  Sanitätsorgane. 

L  Die  Jahresversammlungen  der  küstenländischen  Amtsärzte*) 

lieber  Initiative  des  Landessanitätsrcferenten  fassten  die  k.  k.  Bezirksärzte  des  Küstenlandes  im 
Jiltfe  1887  den  Bescbloss,  sich  jährlich  einmal  zn  Beratbungen  zusammenzufinden.  Ausser  der  biemit 
g^benen  Anbabnnng  eines  innigeren  gegenseitigen  Verkehrs  der  CoUegen  unter  sich  wurde  als  wesent- 
Mer  Zweck  dieser  Versammlungen  ins  Auge  gefasst:  der  Austausch  von  Erfahrungen  im  Sanitätsdienste, 
wttheflaogen  über  specielle  Vorkommnisse  und  Verhältnisse  in  den  einzelnen  Amtsbezirken,  Förderung 
Ott  Standesinteressen  und  facbwissenschaftlicbe  Erörterungen. 

Damit  sich  die  Amtsgenossen  mit  den  sehr  variabeln  Verhältnissen  im  Eüstenlande  vertraut 
iDschen  können,  wurde  diesen  Zusammenkünften  die  Form  von  Wanderversammlnngen  gegeben  und  haben 
nlehe  ausserhalb  Triest  bereits  in  Grado,  Abbazia,  Lussinpiccolo  und  Görz  stattgefunden. 

^  diesen  '»Amtsärztetagen«  erachtete  man  es  für  ersprieslich,  auch  stets  die  Gemeindeärzte  her- 
*Bsnaehen,  um  in  ihnen,  die  zumeist  keinen  genügenden  Einblick  in  die  Aufgaben  und  den  Wirkungs- 
JQ^is  der  staatlichen  Sanitätsorgane  besitzen,  Interesse  und  Theilnahme  für  deren  Bestrebungen  zu 
»wecken. 

*)  Mittheüung  dei  LandesMDitätsreferenten  fOr  das  Küstenland. 
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Und  ebenso  brach  sich  alsbald  die  Ueberzeng^ng  Bahn,  dass  die  Mitwirkung  der  Stadtptbjsikflr 
der  antonomen  Städte  von  Triest.  66rz  und  Rovigno  schon  mit  Rücksicht  auf  die  mannigfachen,  ancb 
ihre  Amtssphäre  berührenden  Fragen  wünschenswerth  sei.  In  Folge  dessen  nahmen  auch  diese  seit  dsa 
Jahre  1888  an  den  Berathungen  Theil. 

Den  Yersammlungen,  bei  welchen  der  Landes-Sanitätsreferent  und  die  übrigen  Sanltltsorfasf 
der  Statthalterei  mitwirken,  präsidirt  der  älteste  Bezirksarzt  Dr.  Zencovich,  während  als  Protokoll^ 
führer  Bezirksarzt  Dr.  Berger  fnogirt.  Das  nach  jeder  Sitzung  abgefasste  und  der  Statthalterei  To^ 
gelegte  Protokoll  gelangte  bisher  zur  Veröffentlichung  im  >Oesterr.  Sanitätsbeamtenc  und  nach  desiet 
Eingehen  in  der  »Oesterr.  ärztlichen  Vereinszeitung«. 

In  den  Jahren  1887  bis  1893  kamen  nachstehende,  die  Sanitätspflege  betreffende  Gegenstände  z« 
Verhandlung: 

1.  Die  öffentliche  Impfung  vor  und  nach  Einführung  der  animalen  Lymphe; 

2.  die  Prophylaxe  der  Tuberculose  und  deren  Verbreitung  im  Küstenlande; 

3.  die  Frage  der  Berechtigung  der  pol.  Behörden,  Gemeinden  zur  Erweiterung  oder  Verlegung  von 
Friedhöfen  zu  verhalteü; 

4.  die  Massnahmen  gegen  Epidemien  und  die  Aufstellung  von  Sanitätsaufsehem  in  den  Ge- 
meinden; 

5.  die  Regelung  des  Begräbnisswesens  auf  dem  Lande; 

6.  die  Frage  über  die  zweckmässigste  Art  der  Entlohnung  von  Todtenbeschauern ; 

7.  die  Unsitte  des  Verschenkens  von  Kleidern  und  Wäsche  Verstorbener; 

8.  die  Vornahme  von  Leichen-Exhumationen  und  das  Verhalten  bei  Leichentransporten; 

9.  die  Verfälschung  von  Nahrungs-  und  Genussmitteln; 

10.  die  Noth wendigkeit,  den  Ausschank  ungegohrenen  Weines  zu  verbieten; 

11.  das  Trinkwasser  und  seine  Bedeutung  fUr  die  öffentliche  Gesundheit; 

12.  die  Frage  der  Unschädlichmachung  der  Abfallwässer; 

13.  der  Specialitätenhandel  in  den  Apotheken; 

14.  die  Anzeige  verbotener  Specialitäten,  respective  die  Mittheilung  completer  Verzeichnisse  solefasr 
an  die  Staatsanwaltschaft; 

15.  die  antibjgienische  Bauart  der  Hänser  am  Lande ; 

16.  die  Pellagpra  und  ihre  Verbreitung  im  österreichischen  Friaul; 

17.  die  Malaria  in  Istrien  und  specieU  in  der  Stadt  Pola; 

18.  die  Bnbonenpest  in  Istrien  während  des  Mittelalters. 

Die  Verhandlungen,  welche  sich  auf  amtsärztliche  Standesintereseen  beziehen,  umfassen: 

1.  Den  Bericht  über  die  Resultate    der  Petition  zur  Verbesserung   der  Lage    der  1.  f.  Amtslrzte 
(1888);  und  weiter  die  Anträge  betreffend: 

2.  die  Bildung  eines  Vereines  sämmtlicher  Sanitätsbeamten  Oesterreichs ; 

3.  die  Ausbildung  der  Amtsärzte  für  die  Durchführung  bacteriologisoher  Untersuchungen; 

4.  die  Betheiligung  der  Amtsärzte  mit  einem  Exemplare  der  Pharmakopoe; 

5.  die  Instruirung  derselben  in  der  Ausführung  bacteriologischer  und  chemischer  Wasser- Analysen 
unter  Beistellung  der  hiezu  nothwendigen  Hilfsmittel; 

6.  die  wünschenswerthe  Intervention  bei  Errichtung  von  Brunnen  und  Cistemen; 

7.  die  Zastellungen  von  Amtsexemplaren  solcher  Publicationen,   an  denen  über  behördliche  Auf- 
träge mitgewirkt  wurde; 

8.  die  Einführung  von  Amtsärztetagen   in   den  Übrigen  Provinzen  im  Wege  der  Landessanitäts- 
referenten  anzuregen; 

9.  die  Erlassung  eines  Sanitätscodex,   beziehungsweise  die  Fixirung  des  autoritativen  Wirkungs- 
kreises der  Amtsärzte. 


n.  Versammlung  der  Idf.  Bezirksärzte  Mährens.*) 

Die  Bezirksärzte  Mährens  versammelten  sich  am  17.  Mai  d.  J.  zum  ersten  Male  vollzählig 
in  Brunn.  Unter  Führung  des  Landes-Sanitätsreferenten  Dr.  R.  Schöfl  wurden  dieselben  vom  Statt- 
halter und  dem  Hofrathe  der  Statthalterei  corporativ  empfangen,  welche  ihrem  warmen  Interesse  für 
die  öffentliche  Gesundheitspflege  beredten  Ausdruck  gaben  und  unter  Anerkennung  der  in  den  letzten 
Jahren  auf  dem  Gebiete  der  Assanirung  des  Landes  erzielten  Fortschritte  die  Nothwendigkeit  der  Fortsetzung 
dieser  für  das  Öffentliche  sanitäre  Wohl  so  wichtigen  sanitären  Arbeiten  betonten. 

In  der  im  Sitzungssaale  der  Statthalterei  abgehaltenen  Versammlung  besprach  der  Vorsitzende, 
Statthaltereirath  Dr.  Schöfl,  die  Zweckmässigkeit  jährlicher  Versammlungen  der  Bezirksärzte,  welche 
den  Zweck  verfolgen  sollen,  einerseits  die  von  jedem  Einzelnen  auf  dem  Gebiete  der  öffentlichen  Ge- 
sundheitspflege und  des  Sanitätsdienstes  gemachten  Wahrnehmungen  und  gesammelten  Erfahrungen 
allen  übrigen  zu  vermitteln  und  andererseits  dazu  beizutragen,  in  verschiedenen  Angelegenheiten  des 
Dienstes    ein    einheitliches    Vorgehen    zu    erzielen,    femer    durch    fachwissenschaftliche   Vorträge    das 


*)  Ans  dem  „Tagesboten  ana  Mähren  und  Schlesien* 
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Interasw  für  wissenschaftliche  Arbeiten  anzaregen,  die  Standesinteressen  zu  pflegen  and  die  Collegialität 
SU  f5idem. 

Die  Beratbong  erstreckte  sich  anf  yerschiedene  Gegenstände  des  Sanitfttsdienstes,  namentlich  in 
Benig  auf  die  Terfassnng  der  Sanitäts-Jahresberichte,  Impfdng,  Berichterstattung  Über  Infectionskrank- 
heitefi,  Gemeinde-Sanitatswesen  und  endlich  auch  auf  die  Stellungnahme  der  mährischen  Bezirksärzte 
sa  der  Petition  ihrer  steiermärkischen  Collegen  um  Verbesserung  der  Lage  der  Idf.  Sanitätsorgane,  in 
welcher  Beziehang  beechlossen  wnrde,  eine  analoge  Petition  im  Dienstwege  an  das  Ministerium  des  Innern 
SS  lichten. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Srla88   des   k.   k.  Ilinisterlams   des 
Innern  Tom  7.  Juli  1894,  Z.  17.385; 

au  alle  politiacben  Landesbehörden, 


fettreffeBd  41«  mMlftasUeli   der  Tersammliiiiir 
de«tMlier  Jlatiirforeclier  and  Aerat«  in  Wien 
statUlndende  Ansatelinnff. 

Ausser    dem    YIII.    internationalen     Ck>n- 
greese  für  Hygiene  und  Demographie  in  Buda' 
pest,   welcher    anfangs    December    d.  J.  statt- 
findet,   wird    Ende    September    d.  J.  in  Wien 
die  66.  Versammlung     der    Naturforscher    und 
Aerzte  in  den  Räumen   der  Wiener  Universität 
abgehalten   und    daselbst  eine  Ausstellung  von 
G^eofit&nden    und  Darstellungen,    welche    die 
Eotwicklnng    der    sanitären    und    hygienischen 
YerhÜtnisse    in     Oesterreich     zur    Anschauung 
biiDgeo  soll,  veranstaltet.  Da  hiedurch  Gelegen- 
heit geix>ten    ist,    die  bemerkenswerthen  Fort- 
«cfariite,   welche    in  der  neueren  Zeit  in  Bezug 
tuf  die  sanitäre   Administration  und  die  Thätig- 
keit  der   den    politischen  Behörden    zur  Seite 
stehenden  Fachorgane  erzielt  wurden,  ferner  die 
Fortsehritte  in  Bezug  auf  die  Organisation    des 
SuitiLtsdienstes    in    den    Gemeinden,    die  Yer- 
hütmsse   des  Sanitätspersonales   in  Bezug    auf 
^  Gemeindesanitäts-,    den    Krankenversiche- 
niigs-,    den  Eisenbahnsanitätsdienst,   den  Sani- 
titadienst  und    die  sanitiüren  Einrichtungen  bei 
<ien  staatlichen    und    privaten    Bergbau-    und 
Indostrieantemehmungen,     in     den     G^fangen- 
^Qstalten  u.    s.    w.,    dann    die    sanitären    Zu- 
stinde  m  Bezug  auf  die  Entwicklung  und  Fort- 
Beitritte  in    den   vom  Staate,    von    autonomen 
^^odes-   (Bezirks-)    Verwaltungen,    städtischen 
^d  ländlichen  Gemeinwesen,  sowie  durch  Cor- 
poraüonen  und  private  Woblthätigkeit  geschaf- 
fenen oder  erhaltenen  Heil-Humanitätsanstalten 
^d  den  öffentlichen  sanitären  Interessen  dienen- 


den Anstalten,  endlich  den  zahlreichen  der 
Förderung  der  G^undheitspflege  dienenden 
hygienischen  Schöpfungen  zur  Anschauung  zu 
bringen,  welche  in  verschiedenen  Assanirungs- 
arbeiten,  Canalisationen,  Wasserversorgungsan- 
lagen, Volks-  und  modernen  Badeanstalten, 
sanitären  Schuleinrichtungen,  Anlagen  von  Ar- 
beitercolonien,  Arbeiterhäusern  und  in  Wohl- 
fahrtseinrichtungen für  Arbeiter  hervortreten, 
so  ist  es  von  hohem  Interesse,  möglichst  viele 
geeignete  gedruckte  und  bildliche  Darstellungen, 
Berichte,  Skizzen,  Pläne,  graphische  Darstel- 
lungen, Kartogramme,  Modelle  u.  dergl.,  welche 
über  diese  Verhältnisse  im  Laufe  der  Jahre 
verfasst  oder  hergestellt  wurden  und  zerstreut 
vorhanden  sind,  zu  sammeln,  wobei  es  sehr  er- 
wünscht wäre,  von  den  vervielfältigten  Ob- 
jecten  eine  bleibende  Sammlung  zu  gewinnen, 
welche  der  Bibliothek,  beziehungsweise  einem 
Museum  des  Obersten  Sanitätsrathes  einverleibt 
werden  und  weiterhin  successive  ergänzt  werden 

könnten. 

Statthalterei 


Die   k.   k. 


wird  daher  drin- 


Landesregierung 
gend  ersucht,  ohne  Aufschub  einerseits  selbst 
zu  veranlassen,  dass  die  vom  dortigen  Landes- 
Sanltätsrathe  bisher  verfassten  und  vervielfäl- 
tigten Sanitätsberichte  und  wissenschaftlichen 
Arbeiten,  die  zur  Vorlage  gelangten  gedruckten 
Spitals-  und  Anstaltsberichte,  dann  die  etwa 
vom  technischen  Departement  gelieferten,  in 
Vervielfältigungen  vorhandenen  Arbeiten  und 
Darstellungen,  welche  auf  die  gedachten  Sani- 
tätsgegenstände Bezug  nehmen,  gesammelt, 
eventuell  unter  Mitwirkung  des  Landes- Sanitäts- 
rathes graphische  vergleichende  Darstellungen 
der  Sanitätsverhältnisse  des  Landes  verfasst 
und  dem  Ausstellungscomit^  der  66.  Versamm- 
lung der  Naturforscher  und  Aerzte  frankirt  zu- 
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gemittelt  werden,  welches  diese  Objecto  sodann 
kostenlos  zor  Ausstellung  bringt. 

Desgleichen  sind  unverztiglieh  sowohl  der 
Landesausschnss,  als  auch  die  Gremeindevorstände 
der  Landeshauptstädte  und  grössere  Städte  des 
Landes,  sowie  alle  jene  Corporationen  und 
Factoren,  welche  in  dem  eingangs  gedachten 
Sinne  zur  Sammlung  von  Materiale  zur  Ge- 
winnung einer  möglichst  umfassenden  lieber- 
sieht  der  Sanitätsverhältnisse  beizutragen  in  der 
Lage  und  hieran  interessirt  sind,  mit  dem  Er- 
suchen um  Ueberlassung  der  in  Vervielfältigung 
Torhandenen  Objecto  nach  der  Ausstellung  an 
den  Obersten  Sanitätsrath  zur  Einsendung  von 
solchen  an  das  Ausstellungscomit6  einzuladen, 
und  sind  die  politischen  Behörden  und  ihre 
Amtsärzte  anzuweisen,  in  gleicher  Weise  für 
die  Sammlung  von  gedruckten  Berichten  und 
bildlichen  Darstellungen  über  Sanitätsobjecte 
ihres  Amtsgebietes  thätig  zu  sein  und  deren 
Einsendung  an  das  Ausstellungscomit^  zu  be- 
wirken. 

üeber  das  in  den  angedeuteten  Beziehungen 
Veranlasste  ist  bis  Ende  Juli  d.  J.  zu  berichten. 


Verordnung     der     Ministerien     des 

Innern,     der     Finanzen     and     des 

Handels  rom  17.  Jnni  1894 

(R.-G..B1.  Nr.  135), 

betreffend    das  Terbot   der   ElnfVIbriiBy   der 
Brand fflicbem  Sebweiserpillen  Jeder  Art. 

Im  Einvernehmen  mit  der  königl.  Ungar. 
Regierung  wird  die  Einfuhr  der  durch  frühere 
Verordnungen  vom  Vertriebe  in  den  im  Beichs- 
rathe  vertretenen  Königreichen  und  Ländern 
ausgeschlossenen  sogenannten  Brand  t'schen 
Schweizerpillen  jeder  Art  in  das  österreichisch- 
ungarische Zollgebiet  aus  öffentlichen  Sanitäts- 
rücksichten verboten. 

Dieses  Verbot  tritt  mit  dem  Tage  der  Kund- 
machung in  Kraft. 


£rlass    des   k.   k.    Ministerlains 
Innern  rom  1.  Jali  1894,   Z.  17^ 

ex  1893, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 
betreffend  das  Terbot  der  PollalL'sebea 


Die  k.  k. 


Statthalterei 


-      ,  —  wird  zum  Zwedi 

Landesregierung 

der  entsprechenden  Verständigung  der  unter- 
stehenden politischen  Behörden  auf  das  Er 
scheinen  einer  Ministerial- Verordnung  im  Beickf- 
gesetzblatte  aufmerksam  gemacht,  mit  welch« 
in  Gemässheit  der  Bestimmung  des  §  6  dar 
Ministerial- Verordnung  vom  1.  Mai  186^, 
R.  G.  Bl.  Nr.  54,  und  mit  Beziehung  auf  die 
Ministerial- Verordnung  vom  2.  Mai  1892, 
R.  G.  Bl.  Nr.  72,  die  Erzeugung,  der  Verkaaf 
und  der  Vertrieb  der  von  der  Firma  Eari 
Philipp  PoUak  in  Prag  erzeugten  „Weinesseoz^ 
aus  öffentlichen  Gesundheitsrücksichten  allgemem- 
verboten  wird. 

Nach  dem  Berichte  einer  LandesbehSrde 
ist  es  vorgekommen,  dass  den  Abnehmern  dieser 
nunmehr  verbotenen  Weinessenz  seitens  der  ge- 
nannten Fabriksfirma  bereits  zur  Ueberreichung 
bei  der  Behörde  geeignete  und  gestempelte  Ge- 
werbeanmeldungen für  den  „Verkauf  von  vei^ 
süssten  und  unversüssten  geistigen  Getränken 
in  verschlossenen  Flaschen"  zur  Verfügung  ge- 
stellt und  diese  Gewerbsanmeldungen  auch  that- 
Bächlich  bei  den  Behörden   überreicht  wurden. 

Statthalterei 

Diesbezüglich  wird  die  k.  k.  = l ; 

Landesr^emDg 

behufs  entsprechender  Anweisung  der  ünte^ 
behörden  aufmerksam  gemacht,  dass  ein  der- 
artiges Handelsbefugniss  die  nach  den  Bestim- 
mungen des  §  15,  Punkt  16  des  Gewerbegesetzei 
vom  15.  März  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  39,  bezw. 
des  Gesetzes  vom  21.  Juni  1880,  R.  G.  BL 
Nr.  120,  und  der  Ministerial -Verordnung  vom 
16.  September  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  121,  §  2, 
für  die  Kunstweinerzeugung  erforderliche  Con- 
eession  nicht  zu  ersetzen  vermöchte.  Im  Falle 
der  Ueberschreitung  einer  solchen  Handelsbefog 
niss  wird  daher  strafweise  vorzugehen  sein. 
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rerordnnng     der     Ministerien      des 
loiiern  n.  des  Handels  Yom  1.  Juli  1894 


(R.-G.-B1.  Nr.  140), 


«treffend  d 


u»  'Verbot  der  toh  der  Firma  Karl 
PoUak    In    Pray   eraenfften   „Welm- 


««- 


Da  die  von  der  Firma  Karl  Philipp 
?ollak  in  Prag  erzeugte  „Weinessenz"  nach 
km  Fftchgatachten  des  Obersten  Sanitfttsrathes 
n  ihrer  Zusammensetzung  von    dem   mit   der 


Ministerial  -  Verordnung  yom  2.  Mai  1892, 
B.-G.-Bl.  Nr.  72,*)  verbotenen  „Weinextracte„ 
nicht  wesentlich  verschieden  ist  und  wegen 
ihrer  nachtheiligen  Wirkung  auf  die  Verdau- 
ungsorgane  sich  als  gesundheitsschädlich  dar- 
stellt, wird  deren  Erzeugung,  Verkauf  und  Ver- 
trieb in  Gemftssheit  der  Bestimmung  des  §  6 
der  Ministerial  Verordnung  vom  1.  Mai  18  66 
R.-G.-Bl.  Nr.  54,  allgemein  verboten. 


•)  Siehe  Jfthrg.  189S  d.  Bl.,  8.  17i. 


Vermischte  Nachrichten. 

Delegirte  der  nieder-österr.  Aerztekammem  in  den  Landessanitätsrath. 

Die  beiden  Aeiztekammem  in  NiederOsterreich  haben  zu  Delegirte n,  bezw.  Stellvertretern  fttr 
den  D.-5.  Landeesanitätsrath  gewählt: 

Die  Kammer  Wien  als  Delegirten  das  Kammermitglied  Dr.  Anton  Khautz  v.  Eulen thal,  als 
SiciDTertreter  das  Kammer-  und  Vorstandsmitglied  Dr.  Heinrich  Adler; 

die  Kammer  Baden  als  Delegirten  den  Kammer^Präsidenten  Dr.  Adolf  Gorhan  in  Mödling, 
ib  Stellvertreter  den  Leiter  der  Chirurg.  Abtheilung  im  allg.  Krankenhause  zu  Krems  Dr.  Jobann 
Ba{l  Sauer. 


Nahrungsmittelpolizei  in  Wien. 

Hit  Erlass  der  k.  k.  Oberstaatsanwaltscbaft  vom  13.  Juli  1892*)  war  die  k.  k.  Staatsanwaltschaft 
in  Wien  angewiesen  worden,  Lebensmittel  Verfälschungen,  absichtliche  Verschlechterung  voq  Genuss- 
mittein,  Verkauf  von  verdorbenen  und  gesundheitsschädlichen  Nahrungsmitteln  und  Getränken  mit  aller 
Stno^  za  verfolgen  und  wurde  der  Wiener  Magistrat  ersucht,  alle  zur  Kenntniss  kommenden  straf- 
huea  Handlungen  der  erwähnten  Art  der  k.  k.  Staatsanwaltschaft  zur  Anzeige  zu  bringen.  Nach  den 
AuRweisen  dieser  Behörde  wurden  in  Wien  im  Jahre  1893  anlässlich  dieser  Delicte  96  Strafamtshand- 
IvDgen  durchgeführt,  welche  den  Verkauf  oder  das  Feilhalten  von  verdorbenen  Fleischwaaren,  Fischen, 
WftrBten,  Speck,  finnigem  Fleich,  giftverdächtigen  Schwämmen,  verfälschten  Gewürzen,  namentlich 
fiifnuD,  Pfefier  u.  dgl.  zum  Gegenstande  hatten.  Anlässlich  der  Uebertretungen  wurde  als  Strafausmass 
Anwtotrafen  von  7  bis  21  Tagen,  in  einzelnen  Fällen  Geldstrafen  von  10  bis  300  fl.  ausgesprochen. 


Die  Bestmunnng .  des  Standortes  einer  neuen  Apotheke  unterliegt  dem  freien 

Ermessen  der  Administrativbehörden.'*''*) 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  die  Beschwerde  eines  Apothekers  gegen  eine  Entscheidung 
d«  Kinisteriams  des  Innern  vom  15.  März  1894,  Z.  4431,  betreflfend  den  Standort  der  zweiten  Apotheke 
iB  Gablofiz  unter  einem  nach  §  21  unter  Hinweis  auf  §  3,  lit.  e  des  Gesetzes  vom  22.  October  1875, 
^6.  Bl.  Nr.  36  ex  1876,  ohne  weiteres  Verfahren  zurückgewiesen,  weil  die  Administrativ- 
^ehlÜTdeii  bei  der  Entscheidung  über  den  Standort  einer  neu  bewilligten  Apotheke 
*eder  binsichtlich  der  Wahl  der  OertUchkeit,  noch  hinsichtlich  der  Erhebung  und  Beurtheilung  der 
Bm^  allein  massgebenden  localen  Verhältnisse   an   bestimmte  Vorschriften    gebunden  sind,   dieselben 


*)  Siehe  Jahrgang  1892  d.  Bl.,  S.  812. 
**)  Siehe  8.  118  d.  Bl. 
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daher  hierbei  in  formeller  und  materieller  Besiehnng  nmch  freiem  Ermessen  Torsag'eke] 
berechtigt    erscheinen,    die  Zuständigkeit  des  Yerwaltungsgeriehtshofes  in  dieser  Beechwvrd« 
sohin  nach  §  3,  lit.  e  obigen  Gesetzes  ausgeschlossen  ist. 


Personalnachrichten. 

Ernennungen. 

Der  Vorstand  der  oculistischen  Abtheiluug  am  k.  k.  Wiedener  Krankenhause,  Dr.  Hans  Adle^ 
wurde  lum  wirklichen  Primarärzte,  und  der  Privatdoeent  an  der  k.  k.  UniTersität  in  Wien.  Dr.  Heinrid 
Lorenz,  zum  ordinirenden  Arzte  im  Status  der  k.  k.  Wiener  Elrankenanstalten  ernannt. 


Kärnten.  Uebersiedlung:  Dr.  Josef  Beiss  von 
St  Georgen  nach  Waidring  in  Tirol. 

Niederlassung:     Dr.    Wilhelm    Capell- 
mann  in  Mülstatt  als  Badearzt. 

Krain.  Die  Apotheke  »zum  goldenen  Adlerc  in 
Laibach  ist  durch  Kaufan  BiUg.  ph.  M.  Mardet- 
schläger  übergegangen. 

Mähren.  Anstellungen:  Dr.  Franz  Smital  zum 
behandelnden  Arzte  im  M.  Trübauer  Kranken- 
hause, Dr.  Josef  Hei  an  zum  Districtsarzte  in 
Paclawitz,  Dr.  Hermann  Heimlich  zum 
Districtsarzte  in  Zaroschitz. 


Mag.  ph.  Theodor  Wallaschek  hat  die 
Leitung  der  Apotheke  in  Namied,  Bezirk 
Trebitsch,  übernommen. 


Niederösterreich.  Uebersiedlung:  Dr.  Stanis- 
laus  Tschada  ron  Leobersdorf  nach  Eben- 
furth. 

Oberttsterreich.  Niederlassungen:  Dr.  Felix 
GeisbOck  in  Linz,  Dr.  KarlKöllensperger 
in  Pfarrkirchen  bei  Bad  Hall. 

Uebersiedlung.  Dr.  Karl  Lindermann 
Ton  St  Polten  nach  Schardenberg,  Bezirk 
Schärding. 

Anstellung:  Dr.  Josef  Wildner  als 
Assistenzarzt  in  der  Landesirrenanstalt  Feldhof. 

Steiermark.  Niederlassung:  Dr.  Johann 
yu£ini£  in  Cilli,    Dr.  Ernst   Engler  in  Ilz. 

Uebersiedlung:  Dr.  Carl  Andres  von 
Graz  nach  Amfels. 

Mag.  ph.  A.  St.  Pokorny  hat  die  Apotheke 
in  Kindberg  gekauft. 

Tirol.  Anstellungen:  Als  Gemeindeärzte:  Dr. 
Anton  Senker  in  Serrayalle,  Dr.  Josef  Beiss 
in  Waidring,  Dr.  Josef  Klotz  in  Mieming, 
Wundarzt  Ignaz  L.  Totter  in  Bietz. 


Uebersiedlung:  Dr.  Johann  Baliata  roi 
Serravalle  nach  Brentonico. 

Niederlassungen:  Dr.  Silvio  Zaniboni 
und  Dr.  Antonio  Gazzoletti  haben  sich  ia 
Boncegno  als  Badeärzte  niedergelasoen. 


Todesfälle: 

Böhmen.  Dr.  Karl  Sommer,  54  Jahre,  und  Dl 
Samuel  Schneider  in  Prag,  Dr.  David  Herrop 
heiser  in  Karolinenthal,  77  Jahre,  Wnndai^ 
Samuel  Bindskopf,  74  Jahre,  in  BonspeffS 
Mag.  ph.  Josef  Ö er  vinka,  Apotheker  in  Smifil]^ 
44  Jahre  alt,  Mag.  ph.  Wilhelm  Pfeife/ 
94  Jahre,  in  Kukus. 

Galizien.  Dr.  Teofil  Prohaska  in  Buak,  Besrk 
Kamionka,  Mag.  ph.  Stanislaus  Markiewies 
aus  Mszanadolna  in  Krakau;  Mag.  ph.  Adsl* 
bert  Komorowski  in  Krakau,  Ma^.  ph.  La- 
bioz  Swiderski  inTluste,  Adolf  Boaen steck 
Patron  der  Chirurgie  in  Janow,  Bezirk  Trem- 
bowla. 

Mähren:  Wundarzt  Johann  Hinrichs  in  Schalte^ 
Bezirk  Znaim,  Mag.  ph.  I,  K.  Starostik 
50  Jahre,  in  Olmtttz. 

Niederösterreich.  Dr. Theodor Wiethe,  k.  k.Mi- 
nisterialconcipist,  43  Jahre  alt,  Dr.  I^ss 
Lederer,  74  Jahre,  Dr.  Leopold  Groesmaniii 
64  Jahre,  und  Dr.  Karl.Sobotka,  69  Jahrs, 
sämmtlich  in  Wien;  Mag.  ph.  Johann  Eich- 
i ebner  in  Allentsteig,  56  Jahre. 

Steiermark.  Mag.  ph.  Josef  M.  Bichter  in 
Marburg,  Wundarzt  Alois  Feyertagin  BorgtOi 
Wundarzt  Franz  Zwickl  in  Gras,  Dr.  Karl 
Holzer  in  Knittelfeld,  46  Jahre. 


Hieiu  eine  Beparat-Bella^«. 


▼erantwortUeher  Redaeteur:  Lfldwlfl  Wereer.  YerUg  von  Alfred  HOlder  in  Wien.  Draek  Ton  Frle#l0h  Jasper  in  Wlaz. 
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Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  «m  17.  Juli  1894,  Mittags. 


Seit  8.  Jali  ist  die  Zahl  der  Erkrankungen  an  Cholera  in  Galizien  sehr  erheb- 
Geh  gestiegen.  Die  am  8.  und  9.  Juli  in  der  Stadt  Zaleszczyki,  wo  zwischen 
5.  Juni  und  6.  Juli  11  Fälle  constatirt  worden  waren,  eingetretene  Ausbreitung  der 
Seuche  und  das  Vorkommen  einzelner  zerstreuter  Choleraerkrankungen  in  der 
Kachhargemeinde  Zaleszcyki  stare,  sowie  in  der  Gemeinde  Dobrowiany,  veran- 
lasst das  Ministerium  des  Innern ,  diesen  Bezirk  als  Choleraherd 
m  erklären  und  die  in  der  Dresdener  Convention  vorgesehenen  Massnahmen  in 
demselben  in  Kraft  zu  setzen.  Den  Vertretungen  der  auswärtigen  Regierungen  wurde 
im  Sinne  der  erwähnten  Convention  Mittheilung  gemacht.  In  der  abgelaufenen  Woche 
hat  sich  die  Zahl  der  Erkrankungen  in  der  Stadt  Zaleszczyki,  wie  der  folgende 
nominelle  Ausweis  zeigt,  sehr  erheblich  vermehrt ;  es  wurden  zwischen  dem  10.  und 
16.  Juli  weitere  81  neue  Fälle  gemeldet,  darunter  26  mit  tödtlichen  Ausgange. 

Auch  inWestgalizien,  im  Bezirke  und  in  der  Stadt  K r a k a u,  ist  Cholera, 
ans  dem  benachbarten  Russland  eingeschleppt,  aufgetreten.  Am  8.  Juli  wurden  in 
den  Gemeinden  Bienczyce,  Krzeslawice  und  Wvciaze  choleraverdächtige  Erkran- 
kungen nachgewiesen.  Leider  fanden  in  der  Folge  aus  diesen  Gemeinden  Ver- 
schleppungen des  Krankheitskeimes  nach  der  Stadt  Krakau  und  nach  anderen  Ge- 
meinden des  gleichnamigen  Bezirkes  statt. 

In  der  Bukowina  wurden  in  mehreren  Ortschaften  des  Bezirkes  Kotz  man 
eholeraverdächtige  Erkrankungen  angezeigt  und  bei  der  Mehrzahl  Kommabacillen 
festgestellt.  Der  Fall  in  Kisseleu  betraf  einen  aus  dem  galizischen  Bezirke  Horo- 
d^ka  zugereisten  Feldarbeiter,  der  Fall  in  Mossorowka  einen  Flösser,  welcher  aus 
Zalokiew  bei  Halicz  gekommen,  auf  seinem  Flosse  erkrankt  und  im  Bereiche  der 
Gemeinde  Mossorowka  gestorben  war.  Die  Infection  der  in  Zastawna  und  von  zwei 
in  Zwiniacze  Erkrankten  ist  auf  den  Aufenthalt  in  der  Stadt  Zaleszczyki  zurück- 
zuführen. 

In  Folge  der  weiteren  Ausbreitung  der  Epidemie  in  Ostgalizien  und  des  Auf- 
tretens der  Cholera  in  Westgalizien  wurde  vom  Ministerium  des  Innern  die  ftlnf- 
ttgige  sanitäre  Ueberwachung  der  aus  Galizien  kommenden  Personen  verfügt,  die 
Handhabung  und  Durchführung  der  prophylaktischen  Vorkehrungen  eingeschärft,  in 
uen  BcUesischen  Eisenbahnstationen  B i e  1  i t z  und  Dzieditz  die  sanitäre 
Revision  der  Reisenden  activirt,  die  genaueste  Ueberwachung  des  Grenzverkehrs 
von  Vagabunden,  Händlern,  Hausirem  und  Arbeitertrupps  angeordnet.     In   den  von 
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einer  Choleramvasion  zunächst  bedrohten  Ländern  Schlesien  und  Mähren  ist  die 
Cholerabereitschaft  durchgeführt,  fUr  Choleraärzte  und  für  Isolirspitäler,  namenüidi 
auch  in  den  für  die  Abgabe  von  Cholerakranken  bestimmten  Eisenbahnstationei 
vorgesorgt,  die  Anzeigepflicht  eingeschärft  und  sind  insbesondere  in  den  EoUen- 
industriegebieten  umfassende  Vorkehrungen  getroflfen,  in  den  von  der  Cholera  zu: 
nächst  bedrohten  Gegenden  die  Massenwallfahrten  verboten  worden. 

Die  Gemeinden  des  Choleragebietes  am  Dniestr  und  am  Zbrucz  wurden  in 
Revisionsgruppen  eingetheilt,  deren  jeder  ein  Choleraarzt  zugewiesen  ist 
Diesem  obliegt  die  Beaufsichtigung  der  sanitären  Verhältnisse,  die  Vornahme  von 
Bevisionen  und  im  Falle  des  Auftretens  von  Cholerafällen  die  ärztliche  Behandlang 
der  Kranken. 

In  Galizien  wurden  am  Zbrucz  8,  am  Dniestr  2  Revisionsgruppen  gebildet 
aus  den  nachstehend  genannten  Gemeinden  nebst  deren  Nachbargemeinden:  im 
Bezirke  Husiatyn:  Horodnica,  Husiatyn,  Kociubinczyki;  im  Bezirke  Borszczoir: 
Skala,  TurylczCj  Ninra,  Kudrynec,  Okopy,  Dzwinograd,  Mielnica;  in  der  Bukowina 
4  Revisionsgruppen  aus  den  am  Dniestr  gelegenen  Gemeinden,  beziehungsweise 
deren  Nachbargemeinden,   nämlich  Zwiniacze,  Wryszczatek,   Doroszoutz    und  Onuth. 

Der  Verkehr  mit  Galizien,  welcher  sich  über  die  stabile  Brücke  zwischen 
Zaleszczyki  und  Zwiniacze  vollzieht,  unterliegt  in  der  Bukowina  nur  inaofeme  einer 
Beschränkung,  dass  Vaganten,  Bettlern,  sowie  anderen  bedenklichen  Personen,  welche 
in  der  Bukowina  weder  zuständig  noch  ansässig  sind,  während  der  Dauer  der 
Cholera  in  Zaleszczyki  der  Uebertritt  nach  der  Bukowina  nicht  gestattet  wird. 


Die  Gesammtzahl  der  seit  7.  April  1.  J.  vorgekommenen  Cholerafalle  beträgt: 
in  Galizien 323  Erkrankungen  mit  150  Todesfallen, 


in  der  Bukowina. 


19 


Rassland. 


Den  amtlichen  Berichten  znfolge  sind  an  Cholera 

in  der  Stadt  Warschau        vom  29.  Mai  bis  18.  Jirni  a.  St.  erk 

»     »        »St.  Petersburg 

>     >        »      Kronstadt 
im  Gk>UYemement  Warschau 

»  >  Gh'odno 

»  >  Kieloe 

>  »  KOWDO 

»  »  Kurland 

»  >  Plozk 

>  »  Radom 


19.  bis  26.  Juni 
19.     »  26.     » 

29   Mai  bis  18.  Juni 
27.     >       »    18.      > 

ö.  bis  18.  Juni 
29.  Mai  bis  11.  Juni 
6.  bis  11.  Juni 
22.  Mai  bis  11.  Juni 
29.     »       >   18.      » 


ankt    83,    gestorben  12  Personen 
141,  >  52 


41, 
107, 

55, 
107, 

19, 

4, 

128, 

54. 


18 
60 
26 
46 
10 
1 
53 
28 
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In  der  Woche  vom  10.  bis  16.  Juli  sind  an  Cholera  erkrankt: 


Pofit  Besirk 

Krakau 

(Stadt) 


Qemeinde 


1 


> 


BorszGzow 

> 

Korodenka 
Husiatyn 

> 

Kolbuszow 
Krakau 

(ürag.) 


Zaieszczyki 


UscieBiskupie 

Obertyn 

H  orodnica 

Husiatyn 


Sokolow 

Bienczyee 

» 
» 

» 

Krzeslawice 

> 

» 
> 

> 
» 

» 


Moglia 


Pleszow 

Sulechöw 

Wyciaze 

Zeslawice 

Zaieszczyki 


erkrankt 
(am  JnU) 

11. 

13. 
13. 
13. 

10. 
16. 

9. 
10. 
11. 
13. 
17. 
12. 

8. 

» 

10. 
12. 

» 

8. 

» 
> 

12. 

> 
> 
» 

14. 
16. 
16. 
13. 

> 

15. 
15. 


14. 

10. 

> 

» 

» 
> 
» 


In  Galizien: 

Vor-  und  Zuname 

Chorazy  Thaddäus 
Zalas  Julie 
Stefanski  Stanislaus 
Skapski  Felix 

Herzkowitz  Hersch 
Hrehorczuk  Peter 
Buchhalter  Kopel 
Michlowska  Barbara 
Bermann  Rachel 
Bermann  Kalnnan 
Bermann  Salomon 
Gutkowski  Stefan 
Biemaclk  Johann 
Krajczyk  Agnes 
Bednarski  Jacob 
Czepiela  Adalbert 
Domogalski  Theodor 
Wojcik  Jacob 
Waleryan  Victoria 
Hudziak  Franz 
Musial  Josef 
Kaczmarczyk  Vincenz 
Pazdalska  Louise 
Luta  Maria 
Noworyta  Jacob 
Adamski  Johann 
Musial  Johann 
Musial  Magdalena 
Gresicka  Julie 
Fima  Jacob 
Malik  Mathäus 
Fima  Maria 
Rusiecki  Johann 
Zbroja  Anna*) 
Kijania  Peter 
Mazur  Johann 
Holubiak  Caroline 
Spitaler  Chaim 
Huhn  Salomon 
Huhn  Malke 
Hackmayer  Sosle 
Jackow  Anton 
Nadler  Josef 
Jurman  Chune 
Szlapak  Franz 


Alter  (Jahre)       BeBchSftigung 

33  Lohndiener 

42  Maurergehilfe 

22  Toglöhner 

32  Kachelarbeiter 


gestorben 
(am  Juli) 

11. 


42 

44 
19 
2« 
70 
4 
30 

15 
56 
30 

2 
62 
40 
22 
16 
30 
18 
26 

1 
27 
19 
18 
52 
10 
59 
40 
56 
40 
32 
14 
56 
26 
55 
15 

3 
53 
40 

3 
42 
41 


Erämer 

Nachtwächter 

Friseurgehilfe 

Grandwirthsfrau 

Taglöhnerin 

Taglöhnerssohn 

Taglöhner 

Volksschullehrer 

Landmannssohn 

Bauersfrau 

Knecht 

Bauerssohn 

Taglöhner 


16. 

9. 

12. 

12. 


12. 


12. 


Landmannsfrau  — 

Taglöhnerssohn  — 

Taglöhner  — 

Taglöhnerssohn  — 

Taglöhnerin  — 

Taglöhnerstochter  — 

Taglöhner  — 

»  — 

Knecht  — 

Taglöhnerin  — 

Bauerntochter  — 

Taglöhner  13. 

»  — — 

Taglöhnerin  15. 

Schmied  16. 

Taglöhnersfrau  10. 

Diener  8. 

Taglöhner  — 

Tischlersfrau  — 

Schneider  — 
^Kinder  eines  Soda- 16. 
/  Wasserfabrikanten  11. 

Tischlerswitwe  1 0. 
Choleraspitalsgehilfe  1 1 . 

Schusterssohn  11. 

Kürschner  10. 

Buchhalter  1 1 . 


*)  VerdachtsfaU 
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Polit.  Bezirk        Gemeinde 


erkrankt 
(am  Jall) 


Zaieszczyki 


Vor-  und  Zuname       ^iter  (Jahre)       Besch&ftigiing    »j;^ 


Zaieszczyki 


12. 


1. 


14 


Meiner  Leib  40 

Schächner  Osias  19 

Spindler  Berisch  56 

Sokolowa  Theresia  56 

Kohn  Wolf  40 

Czaykowska  Maria  46 

Fedorowicz  Johann  33 

Barytiewicz  Josef  44 

Schächter  Babe  30 

Fischer  Jenfe  2 

Witkowska  Petronella  6 

Kohn    Isaak  .18 

Langholz  Riwe  22 

Dewicka  Katharina  .1-5 

Klein  Wolf  2-5 

Mierzwinska  Wanda  56 

Tustanowska  Anna  46 

Meiselmann  Bine  40 

Brettschneider  Feige  75 

Luxer  Liebe  75 

Plischner  Sarao  Vj 
Krzyzanowska    Anast.     28 

Reszeta  Stanislawa  60 

Klein  Srul  60 

Rum  Leja  30 

Krampf  Feige  45 

Taubeis  Sure  13 

Struszka  Paranka  Y^ 

Chameides  Srul  36 

Donim  Alexander  12 

Diekmann  Udel  32 

Kaimanowicz  Esther  4 

Rzytkiewicz  Marie  3 

Alpem  Reisel  37 

Sternberg  David  13 

Kimmerling  Berl  3 

Falk  Tine  18 

Nadler  Sime  6 

Gawicki  Johann  65 

Piotrowski  Josef  26 

Goldmann  Feige  5 

Perlmann  Sziwe  5 

Hersch  Gottfried  13 

Mayer  Rachel  14 

Klein  Wolf  3 

Seifer  Lea  25 

Sternberg  Abraham  13 

Witysbyn  Anna  34 

Ladenheim  Freide  10 

Sienkowski     Bronislaw  43 

Dudley  Stanislawa  29 

Szlopak  Francisca  36 

Reisner  Abraham  54 


14. 


14. 


12, 
Ja 


Arbeiter  — 

beschäftigungslos  — 
Rasirer  — 

Dienstmagd  12. 

Arbeiter  10. 

Arbeiterin  14. 

Vagabund  — 

Briefträger  12. 

Dienstmagd  — 

Kürschnerstochter  1 1 . 
Tischlerstochter  — 
Commis  — 

Tischlersfrau  — 

Fleischhauerstochter — 
Schusterssohn  — 

Beamtensfrau  — 

Traiteursfrau 
Schänkersfrau 
Taglöhnerin 
beschäftigungslos 
Kaufmannstochter    13. 
Kürschnersfrau         — 
Dienstbote 
Schneider 

Kürschnersfrau  — 
Trägersfrau  — 

Krämerstochter  — 
Taglöhnerskind  13. 
Diener  — 

Schusterssohn  — 

Bedientensfrau  — 

Taglöhnerstochter  — 
Bäckerstochter  13. 
Krämersfrau  — 

Taglöhnerssohn  — 
Schusterssohn  — 

Belfers.sohn  — 

Schusters.sohn  13. 

Taglöhner  — 

Fleischer  14. 

Taglöhnerstochter  — 
Schneiderstochter  — 
Kaufmannstochter  — 
Taglöhnerstochter  — 
Taglöhnerssohn  16. 
Taglöhnerin  — 

Taglöhnerssohn  — 
Taglöhnerin  — 

Taglöhnerstochter  — 
ehem.  Amtsdiener  — 
Schustersfrau  — 

Beschälersfrau  — 

Fuhrmann  — 
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Polit  Bezirk       Gemeinde 

Zaieszczyki  Zaieszczyki 


erkrankt 
(am  Juli) 

14. 


Vor-  und  Zuname        Alfr(Jiüire)      BewhÄftigung    f^J^^» 


> 

15. 


Satt>}ri§littan 


16. 


» 
» 
» 

10. 

9 
» 

11. 

» 

15. 
16. 

> 
» 
» 


Wurmbrand  Pinkas  50 

Perlmann  Sosie  26 

Bilinski  Onufry  21 

Presner  Feige  36 

Berkenfeld  Chaje  28 
Onufryjewicz  Constant.    47 

Kiertzyczka  Palahna  45 

Czajkowski  Nikolaj  50 

Sonnenschein  Alter  48 

Tannenbaum  Sime  30 

Kiebert  Marie  5 

Langholz  Srul  35 

Birnbaum  Malke  13 

Klein  Sime  50 

Landau  Schil  2 

Kalmanowicz  Liebe  10 

Kaplan  Beile  4 

Meiselmann  Rifka  18 

Ladenheim  Hersch  5 

Hoszowski  Johann  55 

Czerlinka  Anna  3 

Senyszyn  Paranka  3 

Hujwan  Helene  10 

Lacke  Valerian  10 

Szwiszczyriuk  Fed.  17 

Satymburska  Helene  10 

Mikietyn  Lodovica  1-6 

Czerwinka  Iwan  15 

Lazwinko  Michael  1 

Swiczeniuk  Maria  25 


Taglöhner 
Taglöhnerin 
Fuhrmann 
Krämersfrau 


16. 


16. 


Taglöhner  — 
Taglöhnerin  — 
Taglöhner  16. 
Schneider  16. 
Riemersfrau  — 
Gelbgiesserstochter  — 
Taglöhner  16. 
Krämerstochter  — 
Frau  eines  Cholera- 
spitalsdieners — 
Kürschnerssohn  — 
Taglöhnerstochter  — 


Krämerstochter 
Hausbesitzerssohn 
Riemer 
Landmannstochter 


» 


Knecht 
Bettlerin 

Taglöhnerstochter 
Bauerssohn 

» 

Bauerstochter 


12. 

10. 


Kotzman  !  Kisseleu 

MoBSorowka 

Zastawna 
Zwiniacze 


> 


In  der  Bukowina: 

Hreniuk  Iwan 

Rarek  Hryn  60 

13.    Derenkowska     Thekla  30 
13.    Kietzler  Rifka 

»      Prodaniuk  Safte  38 

15.  Kupfermann  Esther  30 

16.  Waldmann  Itzig  25 
»      Goldsohmid  Juda  70 


Feldarbeiter 

Flösser 

Dienstmagd 


11. 
13. 

14. 
14. 


Müllergeselle 


MbOB  «OM  »aiiDutii  jMfta  w  wit» 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Orgskzi  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  (ianltätsrathes. 

Radigirt  toh 

Dr.  J.  DAIMEB  und  Da.  Ä.  NETOLITZKT 

SMStion«mtlx  inx  IMirximt^vivkxxx  de«  Innern  SdiriftfUlirer  des  Obersten  SanitAteratlic 

Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitats-Buchhändler  in  Wien 

I«  RotlxentKnrznetrasee  16« 


Erscheint  Jeden  Bonnerstaip. 

PrinnxnenitioiiBpTois  bei  direeter  Postsotenduiif  guisjUirlg  fl.  6.—. 


VL  Jalu^aasr-  Wien,  26.  JvU  1894.  Vr.  80. 


Inhalt.  Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Die  sanit&ren  VerhSltnisse  der 
Arbeiter  in  den  k.  k.  Tabaksfabriken  in  Oesterreich  1892.  —  Sanitfttsgesetze  und  Verordnungen: 
Eriim  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  Aerstebereitsehaft  beim  Auftreten  der  Cholera;  Circular-Erla« 
der  Statthalterei  ffir  Tirol  und  Vorarlberg,  betr.  Massnahmen  gegen  Infectionskrankheiten  in  den 
Sommerfrischen  und  Curorten. 


Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 


Dienstag  den  17.  Juli  d.  J.  fand  die  Schlusssitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  des  ab- 
gelaufenen Trienniums  statt,  in  welcher  zugleich  die  Constituirung  dieses  Fachrat hes 
für  das  Triennium  1894  bis  1897  vorgenommen  wurde.  Der  Sectionschef  im 
Miiiisteriam  des  Innern,  Ferdinand  Freiherr  TonErb,  führte  Namens  Sr.  Excellenz 
des  Ministers  des  Innern,  Marquis  Bacquehem,  den  Vorsitz  im  Obersten  Sanitätsrathe 
bei  der  Neuwahl  des  Präsidenten,  welche  er  mit  einer  die  reichhaltige  und  erfolgreiche 
Thitigkeit  des  Obersten  Sanitätsrathes  im  abgelaufenen  Triennium  mit  beredten  Worten 
würdigenden  Ansprache  einleitete. 

Als  Präsident  des  Obersten  Sanitätsrathes  für  das  beginnende  Triennium  wurde 
der  bisherige  Vorsitzende  dieses  Fachrathes,  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Eduard  Ritter 
V- Hofmann,  wiedergewählt,  welcher  den  Mitgliedern  des  Obersten  Sanitätsrathes  seinen 
Dank  für  seine  Wiederwahl  aussprach  und  an  Sectionschef  Freiherr  v.  E  r  b  die  Bitte 
riehtete,  dem  Minister  des  Innern  den  Ausdruck  des  Dankes  des  Obersten  Sanitätsrathes 
fär  die  demselben  stets  gewährte  Förderung  mit  der  Bitte  um  Erhaltung  dieses  Wohl- 
wollens übermitteln  zu  wollen. 

Nachdem  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Hof  mann  den  Vorsitz  über- 
nommen hatte  und  über  seinen  Antrag  dem  Sanitätsdepartement  im  Ministerium  des 
tnern  und  besonders  dessem  Vorstande  und  ständigem  Mitgliede  des  Obersten  Sanitäts- 
rathes, Ministerialralhe  Dr.  E.  Ritter  v.  Kus^,  der  Dank  für  die  Förderung  der  Arbeiten 
des  Obersten  Sanitätsrathes  und  die  Durchführung  der  Bureaugeschäfte  desselben  aus- 
gesprochen worden  war,  erfolgte  die  Wahl  des  V  i  c  e  p  r  ä  s  i  d  e  n  t  e  n,  als  welcher 
0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  August  V  o  g  1  wiedergewählt  wurde. 

In  derselben  Sitzung  gelangten  nachstehende  Gegenstände  zur  Erledigung: 
1.  Die    Beurtheilung    eines    Entwurfes    internationaler    Massnahmen    zur 
Verhütung  der  Einschleppung    der  Beulenpest    aus  Asien   in    das    Inland  im 

30 
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Wege  durch  den  Suezcanal.  Dem  diessfillligen  Referate  des  0.  S.  R.  Minist.  Rathes  Dr. 
R.  V.  Kusy  ging  eine  Darstellung  des  gegenwärtigen  Standes  der  Verbreitung  der  Cholera 
und  der  Pest  voraus,  in  welcher  eonstatirt  wurde,  dass  die  Cholera  in  der  letzten 
Woche  in  der  Bezirksstadt  Zaleszcyki  in  Galizien  einen  bedrohUchen  Herd  gebildet,  und 
dass  die  Choleragefahr  in  Folge  von  Verschleppungen  in  mehreren  Gemeinden  Galtziens 
und  der  Bukowina,  darunter  auch  in  mehreren  Gemeinden  in  der  Umgebung  von  Krakao 
gewachsen  ist,  so  dass  sich  die  Errichtung  von  Revisionsstationen  in  den  Einbruchstationen 
der  galizischen  Bahnen  nach  Schlesien  in  Dzieditz  und  Bielitz,  sowie  die  neuerliche  Bereit- 
stellung einer  Reserve  von  Choleraärzten  für  den  Bedarfsfall  als  nothwendig  erwiesen 
haben.  Hinsichtlich  der  Beulenpest  wurde  mitgetheilt,  dass  dieselbe  ihr  Verbreitung»- 
gebiet  in  Ostasien,  besonders    an    den  chinesischen  Küsten  bisher  nicht  überschritten  hat. 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Verwendung  der  Polizei  Wachstuben 
in  Wien  beim  Rettungsdienste  besonders  im  Falle  des  Herrsehens  der  Cholera  und 
bei  Erkrankung  von  Personen  an  derselben  an  öffentlichen  Orten.  (Referent:  0.  S.  R. 
Hofrath  Dr.  v.  Böhm.) 

Der  Oberste  Sanitätsrath  sprach  sich  dahin  aus,  dass  Zwischentransporte  von  Cholera- 
kranken und  Infectionskranken  überhaupt  thunlichst  zu  vermeiden  sind,  und  dass  durch 
eine  exacte  Regelung  des  Krankentransportdienstes  und  entsprechende  Vertheilung  der 
Isolirspitalsstationen  die  rasche,  unmittelbare  und  sanitätsgemässe  Ueberführung  Infections- 
kranker  in  die  definitive  Isolirspitalspflege  gesichert  werden  solle. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  betreffend  die  Erspriesslichkeit  der  angestrebten  E  r- 
richtung  einer  medicinisehenFacuItät  in  Linz.  (Referent:  0.  S.  R.  Hof- 
rath Prof.  Dr.  Albert.) 

Der  Oberste  Sanitätsrath  gab  seine  Befriedigung  über  die  auf  Vermehrung  der  wenig 
zahlreichen  medidnischen  Fachschulen  in  Oesterreich  gerichteten  Bestrebungen  Ausdruck 
und  legte  in  eingehender  Weise  die  Bedingungen  dar.  unter  denen  allein  die  Errichtung 
neuer  Universitäten,  beziehungsweise  medicinischer  Facultäten,  für  die  Entwicklung  der 
öffentlichen  Sanitäts-  und  Krankenpflege  erspriesslich  sein  könnte,  wobei  die  Nachtheile 
einseitiger  und  unvollkommener  Einrichtungen  hervorgehoben  und  die  Wege  angedeutet 
wurden,  auf  welche  der  vielfach  beklagten,  unzulänglichen  Vertheilung  der  ärztlichen  Hilfe 
am  Lande  besser  und  sicherer  als  durch  unzulängliche  Ausbildung  von  Aerzten  an  neuen 
Universitätsanstalten  vorgebeugt  werden  könnte. 

4.  Begutachtung  der  Qualificationen  der  Bewerber  um  die  erledigte  Landesthier- 
arztesstelle  in  Lemberg.     (Referent:  0.  S.  R-  Prof.  Dr.  Polansky.) 

5.  Gutachtliche  Aeusserung,  betreffend  die  Aenderung  des  Lagerplanes  in  Carls- 
bad durch  Errichtung  eines  Badehauses  an  Stelle  des  sogenannten  Fremdenspitales. 
(Referent:  0.  S.  R.  Dr.  v.  Wiedersperg.) 

6.  Gutachtliche  Aeusserung  in  Betreff  der  Erspriesslichkeit  der  Fortpflanzung 
der  human isirten  Jenner'schen  Impflymphe  in  der  n.-ö.  Landesfindelanstalt. 
(Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  v.  Widerhofer.) 

7.  Gutachten  über  die  Zulässigkeit  der  Errichtung  einer  Familiengruft. 
(Ref.  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Weichselbaum.) 

8.  Gutachten  über  die  aus  sanitäts-polizeilichen  Rücksichten  durchzuführende  Behand- 
ung der  Industrieabwässer  einer  Bleicherei  in  Böhmen.  (Referent:  0.  S.  R. 
Hofrath  Prof.  Dr.  L  u  d  w  i  g,) 

9.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Zulässigkeit  des  freien  Verkaufes  von 
Augengläsern  und  anderen  optischen  Erzeugnissen.  (Referent:  0.  S.  R.) 
Prof.  Dr.  M.  G  r  u  b  e  r.) 

10.  Gutachten  über  diePrivilegirbarkeit  einer  als  diätisches  Futter- 
mittel für  Pferde    bezeichneten  Zubereitung.     (Referent  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Polansky. 
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Die  sanitären  Verhältnisse  der  Arbeiter  in  den  k.  K  Tabaicsfabriicen  in 

Oesterreich  1892. 

Die  von  der  k.  k.  Generaldirection  der  Tabakregie  herausgegebenen  »Tabellen 
zur  Statistik  des,  österreichischen  Tabakmonopols  für  das  Jahr 
1892«  gewähren  einen  interessanten  Einblick  in  die  Gesundheitsverhältnisse  des  Arbeiter- 
Standes  der  k.  k.  Tabakfabriken.  Die  vorliegenden  Daten  sind  umso  bedeutungsvoller,  als 
die  Tabakfabricalion  in  Oesterreich  als  Monopol  unter  einheitlicher  Leitung  steht  und  die 
29  Fabriken  trotz  der  selbständigen  Verwaltung  gewissermassen  doch  nur  als  Filialen 
einer  Anstalt  angesehen  werden  können,  so  dass  die  auf  die  Gesundheit  einflussnehmenden 
Blomente  lange  nicht  so  verschiedenartiger  Natur  sind,  als  wie  dort,  wo  die  Tabakindustrie 
in  den  Händen  von  Privaten  liegt  und  die]  heterogensten  Factoren,  welche  theils  in 
verschiedenartigen  Fabrikationsweise^  theils  in  localen  Verhältnissen  beruhen,  in  sanitärer 
Beziehung  sich  geltend  machen  und  ein  klares  Bild  über  die  sanitären  Verhältnisse  der 
Arbeiter  und  ein  ungetrübtes  Urtheil  über  den  Einfluss  dieser  Industrie  auf  die  Ge- 
sundheit der  Arbeiter  nicht  gestatten.  Es  dürften  wohl  kaum  bei  einem  anderen  Fabrications- 
zweige  so  grosse  Ziffern  für  die  Beurtheilung  zur  Verfügung  stehen,  als  wie  gerade  bei  der 
österreichisehen  Tabakfabrication. 

Die  Zahl  der  Tabakfabriken  betrug  29,  dazu  kommen  noch  ein  Magazin  in  Wien 
und  drei  Einlösungsämter  mit  zusammen  33.301  Arbeitern,  von  denen  auf  die 

Aufseher  Männer  Weiber        Zusammen  Arbeiter 

a)  Zigarrenerzeugung     ....  88                 312               19.918               20.318 

b)  Zigarrettenerzeugung     ...  21                 121                 6.560                 6.702 

c)  Rauchtabakerzeugung  ...  34                 698                 1.907                 2.639 

d)  Schnupftabakerzeugung     .    .  5                    78                       45                    128 

e)  Werkstättenabtheilung  ...  6                 529                    331                    866 
0  andere  Verrichtungen    ...    68 1542 1.038 2.648 

in  Summa  .    .  222  3280  29.799  33.301 

entfielen. 

Die  Zahl  der  Krankheitsfälle  unter  den  Arbeitern  betrug  17.968,  die  der  in  vor- 
stehender Summe  nicht  inbegriffeuen  Wöchnerinnen  4028,  die  Krankheitsdauer,  beziehungs- 
veise  der  durch  Krankheiten  herbeigeführte  Verlust  an  Arbeitszeit  bei  den  Arbeitern 
342.555,  bei  den  Wöchnerinnen  114.304,  zusammen  456.859  Tage,  daher  ohne  Wöch- 
nerinnen per  Kopf  10-3  Tag,  pro  Krankheitsfall  19' 1  Tage.  Ambulant  wurden  überdies 
31.555  Krankheitsfälle  behandelt.  Die  Zahl  der  Verstorbenen  betrug  ohne  Wöchnerinnen 
451  =  2-5  Procent  der  Erkrankungsfälle,  die  der  Wöchnerinnen  7  =  017  Procent.  Das 
Sterblichkeitsprocent  unter  den  Mitgliedern  wird  mit  1-7  Procent,  das  der  Erkrankten  mit 
2*6  Procent  ausgewiesen. 

Die  durchschnittliche  Krankheitsdauer  von  10*3  Tagen  pro  Kopf  wurde  in  16  Fabriken 
überschritten  und  war  in  Stein  mit  20'9  am  höchsten,  in  Jagielnica  mit  4*2  am  niedrigsten ; 
die  Durchschnittsziffer  des  Arbeits  Verlustes  an  Tagen  schwankte  zwischen  29"0  in  Neutit- 
schein und  11-7  in  Jagielnica  und  überschritt  das  Mittel  19*1  in  15  Fabriken. 

Ausser  den  Arbeitern  befinden  sich  in  den  Fabriken  auch  sogenannte  Almosenisten, 
d.  h.  Arbeiter,  welche  nach  einiar  Reihe  von  Jahren,  falls  sie  als  Arbeiter  arbeitsunfähig 
werden,  mit  Pensionsbezug  als  Mitglieder  im  Stande  der  Krankenkasse,  des  sog.  Kranken- 
instituts verbleiben.  Im  Jahre  1892  waren  1764  Almosenisten  Institutsmitglieder,  unter 
denen  616=34-9  Procent  Krankheitsfälle  und  118=67  Procent  Sterbefälle  vorkamen, 
ßei  den  Institutsmitgliedern  betrug  überhaupt  die  Zahl  der  Krankheitsfälle  durchschnittlich 
63  ö  Procent  ohne  Wöchnerinnen  61*8  Procent  und  waren  am  zahlreichsten  in  Sacco  mit 
1066  Procent,  am  geringsten  in  Göding  mit  87'5  Procent.  Der  höchste  Procentsatz  der 
Slerblichkeit  im  Verhältniss  zu  den  Mitgliedern  war  2*5  Procent  in  Hainburg,  der  nied- 
rigste mit  0*1  Procent  in  Rovigno,  die  Durchschnittszififer  1*7  Procent  wurde  von  17  Fabriken 
nicht  erreicht. 

30* 
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Ein  Vergleich  der  Zahl  der  Erkrankungen  und  Sterbefälle  nach  dem  Alter  der  Arbeiter 
ergiebt : 


Im  Alter  bis  20  Jah 

ren  .    .    .  42  3 

von  21—25 

.    .    .  47-8 

>     26—30       . 

►       ...  551 

»     31-35       . 

.    .    .  52-5 

»     36-40      . 

.    .    .58-3 

»     41—45      » 

.    .   .  54-3 

»     46—50       . 

.   .    .  53  6 

»     51—55      . 

.   .   .  58-4 

>     56    60      > 

.   .   .66-2 

über  60 

.   .   .  85-2 

42*3  Proc.  Erkrankungsfälle  und  1*0  Proc.  Sterbefälle 
»  >  »1-2 

»  >  »     1*4 

»     1-2 

>  ^  »1*3 

»  »  »1*7 

»  »  »1-7 

>  »  .    1-6 

»    3-5 

»    3-8 


Der  grössere  Procentsatz  der  Erkrankungen  und  Todesfälle  in  der  Altersclasse  von 
26 — 30  Jahren  und  das  Ueberwiegen  im  Alter  von  36 — 40  Jahren  läast  sich  auf  das 
epidemische  Auftreten  der  Influenza  zurückfuhren. 


Hinsichtlich  der  einzelnen  Krankheitsformen  entfallen  auf 

Krankheits- 
falle 

Entwicklungskrankheiten  (Schwäche,    Anomalien 
der  Menstruation,  der  Schwangerschaft,  der  Geburt 

und  Altersschwäche)     .   • 630  =» 

Inf  ectio  n  skr  an  khei  ten 4215«» 

Syphilis 14  >= 

Neubildungen 60«= 

Krankheiten  des  Blutes  (Chlorose,  Scorbut,  Rheumatis- 
mus, Rhachitis) 1956  <» 

Krankheiten  des  Nervensystems  (Gehirn- und  Rücken- 
marksentzündungen, Apoplexie,  Epilepsie,  Hysterie, 

Veitstanz,  Neuralgien) 917=« 

Krankheiten  des  Auges 376  = 

Krankheiten  des  Gehörorgans 55  «» 

Krankheiten  der  Athmungsorgane  (der  Nase,  des 
Kehlkopfes,  Bronchialkatarrh^  Brustfell-,  Lungen- 
entzündung, Emphysem) 2378  = 

Krankheiten  der  Circulationsorgane   (des  Herzens, 

der  Herzklappen,  Arterien,  Venen  und  Lymphgefässe)     302  «= 
Krankheiten  der  Verdauungsorgane  (der  Zähne,  des 
Mundes^    der    Mandeln,    der    Speiseröhre;    Magen- 
katarrh,   Magengeschwür,   Darmkatarrh,    Bauchfell- 
entzündung, Leberleiden,  Gelbsucht) 4008  = 

Krankheiten  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane   .    .     469  =s 
Krankheiten  der  Haut  (Ekzeme,  Krätze^  Herpes,  Liehen, 

Prurigo) 554  = 

Krankheiten  der  Bewegungsorgane  (Beinhautentzün- 
dung, Caries,  Deformitäten) 298  =» 

Verletzungen  (Knochenbrüche,  Wunden,  Fremdkörper, 

Gehirnerschütterungen) •  .    •  .     631  = 

Unbestimmte  Diagnosen •....        11  = 

Vergiftungen  (Schwämme,  Gase) 2  &= 

Entbindungen 4028  «= 


Proc. 

Sterb«- 
flUl« 

Proc 

30 

20-2 

Ol 

0-3 

11  = 
325  — 

12  — 

2-4 

71-0 
2-6 

9-3 

3  = 

0-7 

4-4 
1-8 
0-3 

20  <= 

4-4 

11-4 

19  = 

42 

1-4 

28  »- 

61 

19-2 
2-2 

20  = 
8  — 

4-4 
1-7 

26 

1  =» 

0-2 

1-4 

2  => 

0-4 

30 
Ol 
0001 
193 

2  — 

7  = 

04 
1-5 
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Das  grösste  Contingent  der  Erkrankungen  und  Sterbefälle  stellen  die  Infections- 
Krankheiten  und  zwar  besonders  die  Influenza,  die  Blattern,  Masern,  Diphtheritis  und 
Fyphos  abdom.  Am  meisten  betheiligt  erscheinen  in  dieser  Beziehung  der  Arbeiterstand 
b  den  Fabriken,  Sacco  mit  635,  Schwaz  mit  365,  Laibach  mit  325,  Rovigno  mit  240 
ind  Fürstenfeld  mit  220  Krankheitsfällen. 

Das  klarste  Bild  über  die  Gesundheitsverhältnisse  der  Arbeiterschaft  gibt  die  tabel- 
ansehe  Znsammenstellung  der  Krankheit|sformen  nach  Arbeitergruppen,  aus 
reicher  auch  auf  den  Einfluss  der  Tabakfabriken  auf  die  Arbeit  in  gesundheitlicher  Hin- 
ncht  geschlossen  werden  kann. 

Erkran-  Sterbe-      Procent 

Arbeiterstand       kungen       Procent         f3Ule       d.  Arbeiter 

Magazin  und  Transportdienst    ....  1422  840  —  59-0  27  =  l'QO 

Wach-  und  Visitationsdienst     ....  329  182  =  55*2  3  =  091 

Ordinäre  Scartirung 1187  1019  ^  85-8  30  =  2*52 

Feine  Scartirung 4361  2759  =  63*3  68  =  1*56 

Ogarrenfabrication 15483  10272  =  66-3  206  =  133 

Cigirrettenfabrication 6435  3438  =  53*4  77  =  120 

Gespunstfabrieation 136  120  =  88*2  3  =  2-20 

Brieffabrication 1144  888  =  61*5  19  =  lÖÖ 

Leichte  Verpackungsarbeiten     ....  1165  791  =  67*9  11  =   100 

Schwere  Verpackungsarbeiten   ....  329  120  =  36*3  4  =  122 

Maschinenarbeiten 341  111  =  326  4  =  117 

Dorrarbeiten 199  69  =  34-5  1  =  0*50 

Schlosserei 185  91  =  492  3  =   1*62 

Tischlerei .    .        .378 204  =  53-9 2  =  053 

33094  20904  =  632  458  =  138 

Das  niedrigste  Erkrankungsprocent  zeigen  jene  Arbeiter^  welche  mit  der  Verarbeitung 
der  Tabaksblätter    nichts    zu    thun    haben  (32*6 — 36'3  Procent)  und  bei  den  Maschinen^ 
den  Dörrarbeitem  und  bei  der  schweren  Verpackung  beschäftigt  waren.   Diesen  reihen  sich 
die  Handwerker  in    der  Schlosserei,    Tischlerei  an,    dann    jene,    welche    den  Wach-  und 
Visitationsdienst    und    den    Waarentransport    zu    besorgen    hatten    (49*2 — 59*0  Procent)* 
unter  den  Tabakarbeitern  selbst  sind  die  Arbeiter  in  der  Cigarettenfabrication  mit  53*4  Proc. 
vertreten,  während  bei  den  anderen  Arbeitergruppen   das  Verhältniss  bis  auf  88*2  Procent 
ansteigt;    das  Mittel  der  Erkrankungen  wurde  nur  von    den    Tabakarbeitern  überschritten. 
Es  wäre  ein  Irrthum,  aus  dem  vorstehenden  Verhältniss  zu  schliessen,    dass  die  Verarbei- 
tung der  Tabakblätter  die  Gesundheit  der  Arbeiter   in  besonderem  Masse  ungünstig  beein- 
flosste.    Die  Ursache    der    in    gesundheitlicher   Beziehung    scheinbar    günstiger    gestellten 
Arbeiter  liegt  darin,  dass  die  Schlosser,    Tischler,    Maschinenarbeiter,  Aufseher,  Packer  im 
billigsten  Alter  stehen,  und  daher  an    und    für   sich    seltener  erkranken    als  die  mit  der 
ögentlichen  Tabakfabrication  beschäftigten  Arbeiterinnen.     Rechnet    man   von  den  20.904 
&krankuogen  die  einbezogenen  4028  Entbindungen  ab,    welche  den  fünften  Theil  sämmt- 
licher  Krankheitsfälle  ausmachen^    und  bringt  man  die  eigentlichen  Tabakarbeiter  hinsicht- 
^  der  vorgekommenen  Erkrankungen    mit    den    anderen    in    den  Fabriken  beschäftigten 
renonen  in  Vergleich,  so  stehen  die  Arbeiter  bei    den  Maschinen^    den  Dörrarbeiten,    der 
s^weren  Verpackung^    der   Scblossereii    Tischlerei   und    beim   Transport    mit    3183,    Per- 
sonen und  1617  Erkrankungen,    gleich  50*8  Procent,    anderen  Arbeitsgruppen   mit    29.911 
Arbeitern  und    19.287  Erkrankungsfallen    gleich    61'0  Procent    gegenüber,    so    dass  eine 
*P«öfi8che  Gewerbekrankheit  der  Tabakarbeiter  nicht  angenommen  werden  kann. 

Unter  den  humanitären  Einrichtungen  in  den  Tabakfabriken  wäre  die  seit  1825  be- 
stehende Einrichtung  hervorzuheben,  dass  jene  Arbeiter,  welche  durch  15  Jahre  ununter- 
brochen gedient  haben,  im  Falle  der  Erwerbsunfähigkeit  lebenslängliche  Bezüge  unter  dem 
Namen  »Almosen  c  oder  »Invalidenbezuge«  erhalten,  welehe  sich  nach  25  und  SOjähriger 
"'«Mticit  entsprechend  erhöhen. 
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Ebenso  bestehen  seit  1825  bei  den  Tabakfabriken  sogenannte  »Krankeninstitate^ 
welche  mit  den  Bestimmungen  des  Krankencassengesetzes  vom  30.  März  1888  in  EinkiM 
gebracht  wurden.  Die  Mitglieder  erhalten  im  Erkrankungsfalle  ausser  der  ärztlichen  H3| 
den  Mediearaenten,  Bädern  und  anderen  Behelfen  noch  ein  entsprechendes  Krankengoi 
und  die  Hinterbliebenen  im  Falle  des  Ablebens  eines  Institutsmitgliedes  einen  Leichefl 
bestattungsbeitrag.     So  wurden  im  Jahre  1892  an  die  Arbeiter  bezahlt: 

an  Krankengeldern  .    .  257.192  fl.  für  339.101  Krankentage, 

an  Aerzte 21.448  fl. 

für  Medicamente     .    .    28*142  fl.,  für  Almosenisten  überdies  noch  811  fl. 
für  Spitalspflege      .    .      4.311  fl. 

an  Beerdigungskosten        8.947  fl.     >  *  >  >  2.097  fl. 

an  >  Almosen  €     .    .    .     19.917  fl. 

Gezahlt  wurde  per  Krankheitsfall  an  Krankengeld  6  fl.  83  kr.,  für  Heilmittel  od 
Arzneien  88  kr. 


Sanitätsgesetze 

Erlass   des   k.  k.   Ministeriams    des 
Innern  rom  16.  Juli  1894,  Z.  18.070, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betreff,   die  Siclierfiielliiiiir   der  Aersteberelt- 

■ehafflt  Im  Falle  des  Anftreteiis  der  Cholera. 

Um  für  den  Fall  einer  weiteren  Verbreitung 
der  Cholera  von  Galizien  aus  den  für  die  Be- 
handlung der  Cholerakranken  sowie  zur  Durch- 
führung sanitfitspolizeilicher  Vorkehrungen  er- 
forderlichen Bedarf  an  Aerzten  jederzeit  und 
allenthalben  zur  Verfügung  zu  haben,  erscheint 
es  dringend  nothwendig,  ungesäumt  auf  die 
Sicherstellnng  der  entsprechenden  Aerztebereit- 
schaft  Bedacht  zu  nehmen. 

Es  sind  daher  jene  Aerzte  des  Verwaltungs- 
gebietes,  welche  in  früheren  Jahren  ihre  Bereit- 
willigkeit, sich  aLs  Choleraärzte  verwenden  zu 
lassen,  erklärt  hatten,  einzuvemehmen,  ob  sie 
ihr  früheres  Erklären  auch  noch  ferner  aufrecht 
erhalten,  die  übrigen  Aerzte  aber  sind  einzu- 
laden, sich  zu  äussern,  ob  und  wo  ausserhalb 
ihres  Wohnortes  sie  sich  zur  Dienstleitung  als 
Choleraärzte  bereit  erklären. 

Indem  das  Ministerium  des  Innern  die 
auf  diesen  Gegenstand  Bezug  habenden  Wei- 
sungen der  h.  o.  Erlässe  vom  27.  August  1892, 
Z.  ad.  17.640*),  und  vom  6.  August  1893, 
Z.  19.299**),  in  Erinnerung  bringt,  findet  es 
insbesonders    auf  die  Abschliessung  vollständig 

*)  siehe  Jahrg.  1898  d.  Bl.,  S.  297. 
♦♦)  Siehe  Jahrg.  1893  d.  Bl.,  8.  886. 


und  Verordnungen. 

klarer  Vereinbarungen  über  die  den  Cbolen- 
ärzten  zugesicherten  Emolumente,  hinsichtüA 
deren  Festsetzung  die  in  den  h.  o.  Eriäadei 
vom  20.  April  1886,  Z.  5093,  und  vom  8.  JnE 
1892,  Z.  14.192,*)  enthaltenen  Directiven  mMat- 
gebend  bleiben,  hinzuweisen. 

Ein  nominelles  Verzeichniss  der  Aerzte, 
welche  sich  zur  Dienstleistung  bei  Cholera  be- 
reit erklärt  haben,  ist  mit  thunlichster  Be- 
schleunigung, zuverlässig  aber  bis  1.  August  d.J. 
vorzulegen  und  zugleich  nachzuweisen,  weleber 
Sprachen  jeder  dieser  Aerzte  mächtig  ist,  und 
wo  sich  dieselben  auch  ausserhalb  des  dortigen 
Verwaltungsgebietes  verwenden  lassen. 


Cirealar-Erlass  der  k.  k.  Statthalterei 
für  Tirol  und  Vorarlberg  rom  8.  Juli 

1894,  Z.  15202, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend    Massnaliineii     g^efreii    Infectloa«* 
iKranlKlieiteii    In     den    Sommerfrlscben    nnd 

Cnrorten. 

Zum  Schutze  der  für  das  VerwaltongB- 
gebiet  in  materieller  Beziehung  zweifellos  e^ 
wünschten  Niederlassung  von  Fremden  währeDd 
der  Sommer-  und  Herbstmonate  in  demselben 
und  zur  möglichsten  Hint&nhaltung  deren  Ge- 
fährdung durch  das  Auftreten  und  die  Aiu> 
breitung    von    Infectionskrankheiten    findet   die 


*)  8.  Jahrg.  1892  d.  Bl.,  S.  226. 
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k.  Siatthalterei  nach  eingeholtem  diesfäUigen 
Btecblen  des  Landessanitätsrathes  den  poli- 
cheii  Behörden  I.  Inatanz  die  bereits  gegen 
tt  Anftreten  nnd  die  Verbreitung  von  Infec- 
»ukrankheiten  erlassenen  mehrfachen  Yer- 
dnuDgen  nnd  ErlSsse  zu  deren  ezactester 
urekfahrimg  nnd  znr  steten  Veranlassung  der 
Duptesten  Mitwirkung  der  Gemeinden  bei  der 
erhütang  und  Tilgung  derselben  in  Erinnerung 
1  bringen. 

Vor  Allem  ist  in  solchen  sogenannten 
ommerfrischorten  auf  die  sorgfältigste  Hygiene 
n  Bodens,  Wassers  und  Luftkreises  zu  dringen, 
lit  allem  Nachdrucke  die  Entfernung  un- 
ttgnet  gelegener  und  die  Versicherung 
licht  entsprechend  verwahrter  Düngerstfttten 
md  Jtuebgruben,  die  Verbesserung  schlechter 
l^asserleitnngen  und  die  Beseitigung  der  die- 
idben  bedrohenden  Ablagerungen  von  Dung- 
itoffeo,  Abflüsse  von  Jauche  u.  dgl.,  eine  ge- 
uae  Fleischbeschau  und  fachgemftsse  Markt- 
pobxei,  sowie  das  öftere  Kehren  der  Ortswege 
imd  Pütze  auf  nassem  Wege  (h.  ft.  Circular  vom 
2.Jlimcrl893,  Z.  29827,*)  anzustreben. 

Es  mid  sich  empfehlen,  an  Orten,  in  wel- 
chen sieb  eine  grössere  Anzahl  von  Fremden 
ni  liDgerem  Aufenthalte  nieder  zu  lassen  pflegt 
oder  dnrcb  welche  ein  grösserer  Fremdendurch- 
ag  stattfindet,  die  in  Deutschtirol  im  Sinne 
des  §  26  der  h.  ä.  Verordnung  vom  14.  Juli 
1884,  L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  26,  bei  Epidemie- 
ge&hr  einzuberufenden  und  die  in  Welsch- 
tirol nnd  Vorarlberg  ohnedies  ständigen  Sanitäts- 
commissionen  vor  der  Zeit  der  Fremdensaison 
xa  sctiviren  und  während  der  Dauer  derselben 
psrnument  wirken  zu  lassen,  beziehungsweise 
n  erhöhter  Tbätigkeit  anzuspornen. 

In  solchen  Sommerfrischorten  ist  die  fiir 
die  Tersebiedenen  Infectionskrankheiten  ange- 
ordnete Pflicht  der  sofortigen  Anzeige  von 
Seite  der  Eltern  u.  s.  w.,  wie  auch  von  Seite 
der  itlndigen  und  der  nur  während  der  Saison 
anwesenden  Aerzte  an  die  Gemeindevorstehung 
^  ^on  dieser  an  die  vorgesetzte  politische 
Behörde  mit  um  so  grösserer  Strenge  zu  hand- 
nuen,  wie  auch  die  Isolirungs-  und  sonstigen 
ßdutrmassregeln. 

*)  8*  Jakmif  1898  d.  Bl.,  Seite  18. 


Die  betreffenden  Gemeindevorstehungen 
sind  mit  allem  Nachdrucke  zur  Beistellung  von 
geeigneten  Isolirspitälem,  Krankentraneport- 
mitteln  und  Desinfectionsapparaten  zu  verhalten, 
und  hat  die  Desinfection  von  infidrten  Woh- 
nungen und  Gegenständen  nur  unter  fach- 
männischer Aufsicht  zu  erfolgen. 

Es  ist  Pflicht  der  betreffenden  Gemeinde- 
vorstehungenj  jene  Fälle  von  Infectionskrank- 
heiten, welche  seit  Beginn  des  Jahres  in  den 
Sommerfrischorten  und  sonstigen  Fremdencentren 
der  Gemeinde  vorgekommen  sind,  sowie  die 
inficirten  Häuser  in  Evidenz  zu  halten  und  bei 
anfälliger  Nachfrage  tlber  den  Gesundheits- 
zustand von  Seite  der  Fremden,  welche  hier 
sich  längere  Zeit  niederlassen  wollten,  denselben 
die  entsprechenden  Aufschlüsse  zu  ertheilen, 
wie  auch  die  politischen  Behörden  derartigen 
Anfragen  stets  prompte  Erledigung  werden  zu- 
kommen lassen. 

Der  Krankheitsprovenienz  ist  stets  eine 
besondere  Beachtung  zu  widmen  und  ist  die- 
selbe in  Fällen,  in  welchen  an  Infectionskrank- 
heiten erkrankte  Fremde  nicht  im  Orte  inficirt 
wurden,  sondern  welche  selbst  die  Infections- 
keime  mitgebracht  haben,  durch  geeignete  Er- 
hebungen bei  den  politischen  Behörden  früherer 
Aufenthaltsorte  u.  dgl.  möglichst  sicher  zu 
stellen. 

Eine  nicht  gar  seltene  Ursache  des  Aus- 
bruches von  Infectionskrankheiten,  insbesondere 
von  Masern,  Scharlach  und  Keuchhusten  in 
Sommeraufenthaltsorten,  welche  von  Fremden 
und  Einheimischen  besonders  grösserer  Städte 
und  Ortschaften  besucht  zu  werden  pflegen,  ist 
die  Uebertragung  von  Kindern  aus  Familien  der 
Letzteren  an  diese  Orte,  einestheils  um  der  im 
Hause  drohenden  Infection  zu  entgehen,  andern- 
theils  um  solchen  im  vorgeschritteneren  Krank- 
heitsstadium befindlichen  Kranken  und  Recon^ 
valescenten  eine  Luftveränderung  zu  ver- 
schaffen. 

Es  ist  Pflicht  aller  politischen  Behörden, 
bei  allen  Infectionskrankheiten,  welche  zu  ihrer 
Kenntniss  kommen,  sofort  je  nach  Umständen 
die  Wohnungs-  oder  Haussperre  zu  verfügen 
und  dieselbe  erst  nach  erfolgter  Erhebung  der 
getilgten  Ansteckungsfähigkeit  der  krank  ge- 
wesenen   und    des    überstandenen   Incubations- 
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Stadiums  der  Gresundgebliebenen  behördlich  auf- 
Eaheben,  und  bei  drohender  Verbreitung  der 
ansteckenden  Krankheit  in  der  Ortschaft  recht- 
zeitig den  Punkt  6  der  h.  ft.  Verordnung  vom 
6.  Juli  1883,  L.  G.  und  V.  BL  Nr.  20  im 
Sinne  des  Punktes  10  derselben  als  verbind- 
lich zu  erklären,  wodurch  erst  das  Verbot  des 
Abtransportes  von  Kranken  ausser  Blattern, 
Cholera  und  Flecktyphus  aus  der  ^Gemeinde  in 
Ej-aft  tritt  und  eine  Uebertretung  desselben 
strafbar  wird. 

Für  Reconvalescenten  nach  den  benannten 
Krankheiten  oder  für  noch  nicht  vollständig 
abgeheilte  Keuchhustenfälle,  für  welche  die 
Nothwendigkeit  eines  Landaufenthaltes  ärztlich 
bestätigt  ist,  kann  immerhin  unter  Berücksich 
tigung  von  Umständen  Unterbringung  in  einem 
isolirten  Hause,  wo  keine  Kinder  wohnen,  so 
fortige  Anzeige  an  die  betreffende  Gremeinde- 
vorstehung  von  dem  Eintreffen  der  verdächtigen 
Kranken,  Treffung  sonstiger  Schutzmassregeln 
—  der  Transport  bewilligt  werden. 

Die  politischen  Behörden,  in  deren  Gkbiet 
solche  InfectionsfäUe  eingeschleppt  wurden, 
haben  die  Erhebungen  hierüber  in  loco  und 
bei  der  Behörde  des  gewöhnliehen  Wohnortes 
der  Erkrankten  mit  aller  Umsicht  zu  pflegen, 
um  im  Falle  übertretenen  Transportverbotes 
die  Parteien  zur  Bestrafung  ziehen,  bei  Unter- 
lassung der  Treffung  entsprechender  Schutz- 
massregeln von  Seite  der  Behörde  des  Wohn- 
ortes aber  Bericht  erstatten  zu  können. 

Sollte  in  solchen  Sommeraufenthaltsorten 
oder  Fremdencentren  eine  ansteckende  ELrank- 
heit  drohen,  einen  epidemischen  Charakter  an- 
zunehmen, haben  die  politischen  Behörden  so- 
fort hierüber  anher,  beziehungsweise  dem  Herrn 
Hofrathe  in  Trient  Anzeige  zu  erstatten,  damit 
der  bedrohliche  Gesundheitszustand  in  dieser 
Gemeinde  in  dem  betreffenden  Amtsblatte  kund- 
gemacht werden  könne,  auf  welche  Eventualität 
die  Gemeinde  vorstehungen,  deren  Gebieten  die 
bezeichneten  Ortschaften  einliegen,    schon  beim 


Auftreten     eines     Einzelfalles      behufiB 
kräftigen  Mitwirkung  bei  der  Darehföltrn 
Schutz-  und  Tilgungsmassregeln  anfinerki^ 
machen  sind.  | 

Die  politischen  Behörden  I.  Instanz 
hiemit  beauftragt,    im  Sinne    der   V( 
Principien    die  betreffenden  Weisungen 
Gemeinden,     welchen    die     bezeichneten 
einliegen,    ergehen    zu  lassen  und   sidi 
Durchführung    der  Sehutzmassregeln 
Mitwirkung    der    k.    k.    Gendarmerie 
sichern,  die  Amtsärzte  aber  zu  bea 
jeder  sich  bietenden  Gelegenheit  den  tq 
den  Momenten   an    den  bezeichneteo 
sondere     Beachtung      und     Ueberwach 
widmen. 

Nachdem  es  nur  im  Interesse  j 
meinden,  welche  aus  dem  Fremdena 
und  -Durchzuge  Nutzen  ziehen,  gelegen  i 
an  solchen  Orten  zur  ungestörten  Erfaal 
Fremdenverkehrs  besondere  8chu 
getroffsn  werden,  und  dass  an  densel 
sondere  Schutzmittel  zu  deren  genauer 
fuhrung  vorhanden  sind,  werden  schl» 
politischen  Behörden  beauftragt,  ein  T 
niss  jener  Ortschaften  im  Bezirke  vumd 
welche  als  bedeutendere  SommeranfenthiH 
oder  Fremdencentren  anzusehen  sind  dm 
träge  in  Richtung  auf  die  Sicherung  der« 
sundheitszustandes  gegenüber  den  iofedj 
Krankheiten  zu  stellen. 

Hiebei  sind  auch  die  Bade-,  Sojzuoer- 
Wintercurorte  von  hervorragenderer  Bed 
in  Berücksichtigung  zu  ziehen  und  iat 
der  Letzteren    eingehend    zu  berichten, 
Massregeln     speciell     gegen     Verbreiton; 
Tuberculose   in  denselben    bereits  dar 
sind    und    welche   zur  Durchfuhrnng  j 
werden. 

Diese  Berichte  sind  bis  l.Octoherl 
anher,  bezw.  im  Wege  des  Herrn  HofrÄft» 
Trient  vorzulegen. 


i 
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Neueste  Cholera-Nachrichten, 

Abgeschlossen  am  24.  Juli  1894,  Mittags. 

In  der  Woche  vom  17.  bis  23.  Juli  sind  an  Cholera  erkrankt: 


Poüt 

Krakau 

(Stadt) 

> 

torszczow 

> 

> 
> 
> 

> 

> 

> 

> 
> 

Czortkow 

Norodenka 

> 
> 


Gemeinde 


Boryszkowce 
Jesiersanka 


> 
> 

» 
» 

» 


Olchowiec 


UscieBiaknpie 


Czortkow 


Obertyn 

> 
> 

> 


Hwlatyn    Horodnica 
Husiatyn 


Kolonea 


Kolomea 


«knuikt 
(«in  Jsll) 

18. 
20. 
21. 
21. 
23. 

23. 
15. 
16. 
15. 
18. 
18. 
20, 
20. 
20. 
23. 

» 

23. 


17. 
17, 
22. 

? 
22. 

18. 
19. 

21. 


19. 
20. 
21. 


In  Galizien: 

Vor-  nnd  Zuname 

Stanowski  Franz 
Rymarczyk  Mathias 
Kama  Ferdinand 
Dubiel  Johann*) 
Ptak  Johann 

Spittel  Ludwig 
Czesniuk  Eudokia 
Buczynska  Palachna 
Zurowska  Katharina 
Kielbicka  Franziska 
Majdaniuk  Maria 
Monasterska  Thekla 
Hilkiewicz  Gregor 
Pajak  Theodor 
Gadzala  Basil 
Gadzala  Georg 
Bojko  Maria 
Rosenbaum  Leib 
Daciow  Stefan 
Kolarczuk  Georg 
Iwasiuk  Maria 
Korzuk  Anastasia 
Hrehorczuk  Malanka 
Filipczuk  Maha 
Hrehorczuk  Maria 

Kalischer  Rifka 
Salzinger  Selig 

Watkowski  Kasimir 
Komisaruk  Amele 
Grylicki  Michael 
Mokrycki  Hawrylo 
Delinska  Anna 
Rosenwasser  Sobel 

Myslicki  Julian 
Kiernicki  Peter 
Badian  Isak 


20.    Bigojewski 


Alter  (JiOire)        BeschÄftigung 

62    Tischler 
Taglöhner 


gvstoriMS 
(MD  JaU) 

20. 


32 
38 
22 
44 


40 
44 
27 
16 
22 
42 
47 
66 
65 
25 
19 
50 
54 
52 
48 
30 
44 
28 
18 


Soldat 
Flösser 

Oeconom 
Taglöhnerin 

» 

Bauersfrau 

Landmannstochter 

Bauersfrau 

> 

Taglöhner 
Bauer 

» 

Bauerssohn 
Bauersfrau 
Makler 
Bauer 


22. 


15. 
17. 


22. 

23. 
23. 
23. 
23. 


Magd  — 

Arbeiterin  — 

Nachtwächterswitw,  1 7. 
Bauersfrau  20. 

Nachtwächterstocht.  — 


36    Kaufmannstochter    19. 
55    Mehlhändler  23, 


19  Taglöhner 

53  Taglöhnerin 

24  Schuster 

46  Taglöhner 

40  Taglöhnerin 

44  Kleinhändler 


22, 
22, 


27    Bauer 
2    Grundwirthssohn 
1    Kaufinannssohn 


22, 
22. 


24    Landwehrmann        — 


')  TtrdMhtsfaU 
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Polit.  Bezirk       Gemeinde 


Krakau 

(Umg.) 


Bienczyce 


> 


Branice 
Kobylany 

Eneslawice 


Mogila 


» 
> 
> 

» 
» 

» 


HIsko         Pysznica 


Stanislau 
Zaieszczyki 


Stanislau 

DobrowlaDy 

Dzwiniacz 

^ 


Koszylowce 
Ro2anowka 

> 

Uscieczko 


Zaieszczyki 


» 
» 


erkrankt 
(am  Jali) 

17. 

18. 


Vor-  und  Zuname       ^j^^^  (j»hre)       Beschiftigung 


Trybola  Maria 
Czepiela  Victoria 

>  Wlodek  Barbara 

>  Salawa  Franz 

19.  Wlodek  Slanislaus 

21.  Padukiewicz  Laurenz 
Ziarko  Adalbert 

23.  Brog  Anton 

»  Brog  Agathe 

»  Weinreb  Josef 

>  Habes  Maria 

17.  Kozub  Stanislaus 

>  Razny  Marie 

»  Golebiowski  Josef 

»  Golebiowska  Victoria 

18.  Golab  Franz 
»  Kolas  Julie 

19.  Saternus  Stanislawa 

>  Broda  Josef 

22.  Charapek  Maria 

»      Gebarowski  Johann 

>  Mars  Valentin 

»      Czepiela  Andreas 

Herdnik  Adalbert 
18.    Lukasiewicz  Josef 


22. 
23. 

16. 
19. 

> 
» 

15. 
20. 

19. 

» 
» 

20. 
17. 

» 
» 
» 
» 

18. 

> 


Iwujczuk  Basil 
Paraniuk  Kose. 
Kostyniuk  Stefan 
Szymanski  Iwan 
Kostyniuk  Anna 
Kostyniuk  Thekla 
Pankow  Anna 
Zatoi'ecki  Johann 
Izdebski  Martin 
Iwomas  Gregor 
Seidmann  Moses 
Margulies  Sura 
Hom  Ire 

Liebemann  Baruch 
Tarlecki  Josef 

Bemer  Fischel 
Switelski  Nikolaus 
Brettschneider  Mechel 
Ampel  Chane 
Szlapak  Genovefa 
Zytkiewicz  Pauline 
Topolnicka  Pauline 
Sperling  Mendel 


43 
40 
43 
60 
25 
28 

9 
3 
9 

17 
28 
35 
30 
5 

46 

23 

8 

28 
65 

63 

10 
34 


12 
75 
46 
75 
70 
50 
60 
40 
50 
41 

6 
30 

6 
40 
18 

43 

50 
76 
6 
10 
34 
45 
10 


Taglöhnerin 
Bauersfrau 
Taglöhnerin 
Taglöhner 

» 

Pferdeknecht 

Tischlerskind 

» 

Händlerssohn 
Magd 

Müllerknecht 
Taglöhnerin 
Todtengräber 
dessen  Tochter 
Taglöhner 
Taglöhnerstochter 
» 

Bauer 

Cholerakranken- 
diener 
Landstreicher 
Bauerssohn 
Taglöhner 


23.' 

2iJ 
20. 

« 
T 

23. 


22. 

19. 
17. 
18. 


42    Flösser 

22    Postbeamter 


23. 
23. 

15. 


Bauerssohn 

Landstreicher 

Landwirth 

Taglöhner 

Landmannsfrau 


Taglöhner 

> 

Landwirth 
Taglöhnerssohn 

Taglöhnerin 
Taglöhnerstochter 

Fuhrmannssohn 
Cholerakrankenauf- 
seher 
Schuldiener 
Taglöhner 

» 
Belferstochter 
Beschälerstochter 

Bäckersfrau 
Selchersfrau 
Taglöhnerssohn 


12. 


18. 
20. 
15. 


19. 
Ift 


19. 
18. 
17. 


18. 
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Polit.  Bezirk      Gr^meinde 

ZaIeszGzyki  Zaleszczyki 


erkrankt 
(am  Juli) 


gestorben 


Vor-  und  Zuname         Alter  (Jahre)      Beechäfti(pmg    ^^j^^^ 


Safesir^ubstare 


18.  Fried  Chane 
Schönholz  Mot. 
Bojeniuk  Semen 
Langholz  Jetti 
Rosen  Golde 
Falk  Benzion 
Rubinstein  Isaak 

19.  Manger  Sisie 
Alpern  Eisig 
Muszynska  Marie 
Rechowitz  Sofie 

20.  Pelz  Freiwel 
Langholz  Rase 
Szlapak  Christine 
Haber  Schöne 
Kaminski  Kasimir 

21.  Dickmann  Freide 
Onufryjewicz  Anna 
Wurmbrand  Rachel 

22.  Berkenfeld  Sarah 
Tannenbaum  Pesuh 
Ladenhein  Chaim 
Stup  Czarne 
Browar  Moses 
Krampf  Chane 
Topolnicki  Leopold 
Preizer  Francisca 
Stojak  Filko 
Hryciak  Proc. 

23.  Kaufmann  Gittel 
Wurmbrand  Jonas 
Nagler  Israel 
Peniszkiewicz  Mich. 
Wollin  Isaak 
Smykaluk  Marie 

17.  Pawluk  Marie 

18.  Scheibinger  Anton 

19.  Daniszyn  Basil 
»      Hadwaj  Anna 

21.  Rym  Josefa 

»      Arsenicz  Basil 
»      Dobrzanski  Marie 

22.  Pawliscyn  Anna 
>      Daniszyn  Jan. 

»      Krasy  Fed. 
»      Hajwan  Stefan 
»      Fedkow  Michael 


60  Bettlerin  — 

5  Mäklerssohn  — 

43  Taglöhner  — 

30            »  — 

28  Händlersfrau  — 

5  Belferssohn  — 

8  Krämerssohn  — 

14  Taglöhnerssohn  — 
40  Krämer  — 

24  Hausmeistersfrau  21. 

6  Amtsdienerstochter  19. 
4  Taglöhnerssohn  — 

55  Taglöhnerin  — 

15  Beschälerstochter  — 
3  Krämerstochter  — 

26  Gendarm  22. 

25  Fiakerstochter  22. 
35  Taglöhnersfrau  — 

7  Taglöhnerstochter  22. 

34  Taglöhnerin  — 

35  Riemer  — 
3  Taglöhnerssohn  22. 

24  Taglöhnersfrau 

9  Taglöhnerssohn  — 
75  Bettler  — 
13  Selcherssohn  — 

29  Gendarm  — 
21  Taglöhner  — 
50  >  23. 
70  Taglöhnerin  — 
10  Kaufmannssohn  23. 
24  Kaufmann  23. 
28  Beamtensfrau  — 
20  Maurer  — 
32  Postillonsfrau  — 

7  Taglöhnerstochter  — 

28  Drahtbinder  19. 

48  Taglöhner  20. 

62  Taglöhnerin  20. 

50            »  22. 

58  Taglöhner  22. 

7  22. 

36  Taglöhnerin  23. 
18  Taglöhner  — 
12  Bauer  — 
27  »  23. 
70  Bettler  23. 
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Polit.  Besirk 

Czernowitz 

(Stadt) 

Kotzman 

> 
> 

> 


In  der  Bukowina  choleraverdächtige  Fälle : 

Vor-  und  Zuname  Alter  (Jahre)     Bwchäftigung     ("ST^S) 

Przenesniuk  Katharina    27    Magd  21. 


Gemeinde     ^Ä) 


Luzan 
Okna 


OD 


» 


Zastawen 


Suczawa  j  Suczawa 

Wiznitz     Slobodzia 
Banilla 


17. 
14. 
17. 
22. 

21. 

Smuk  Peter 
Piskowacka  Malvine*) 
Kubrak  Gafca*) 
Dzaiworoniuk  Domen. 
Zaharia  Stefan*) 
Pioronowski  Josef*) 

23 
56 
27 
6 
23 
33 

Pferde  Wärter 
Finanzw.-Ob( 

16. 

Haffter  Mechel*) 

20 

17. 

Scharfstein  Jente 

16 

18. 


•)  YerdachtsfKUe. 

Die  Gesammtzahl  der  seit  7.  April  1.  J.  vorgekommenen  Cholera&Ue  beträgt: 
in  G  a  I  i  z  i  e  n  in  40  Gemeinden  453  Erkrankungen  mit  218  Todesfallen, 


in  der  Bukowina  in  13  Gem.  28 


10 
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Erselieliit  Jeden  Donnerstofl^. 
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VL  JaliTsan^.  Wien,  2.  Anermit  1894.  Hr.  31. 


Inhalt.  Untemchtscurse  über  Krankenpflege  und  Desinfection  in  Krain.  —  Die  Infections- 
krankheiten  in  der  V.  Berichtsperiode.  —  Sanitfttsgesetze  und  Verordnungen:  Erlässe  der  schlesischen 
Landesregierang,  betr.  Privatpraxis  der  Militärärzte  und  betr.  Ueberwachung  der  Droguen-  und  Material- 
waarenhandlungen.  —  Kechtsprechung,  —  Mittheilung  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im 
Analande:  Sachsen,  Unterbringung  von  Kranken  in  Privat-lrrenau stalten.  —  Personalnachrichten. 


Die  in  der  letzten  Nummer  enthaltene  Mittheilung  Ober  die  Verhandlungen  des 
Obersten  Sanitätsrathes  vom  17.  Jidi  d.  J.  ist  dahin  zu  ergänzen,  dass  das  sub  9 
entähnte   Beferat    über    die    Zidässigkeü    des  freien   Verkaufes    von  Atigengläsem  und 

anderen  Optischen  JErxeugnissen  vom  0.  S.  R.  Prof  Dr.  M.  Gruber  auf  Grund 

«n«  Gutachtens    des   o,    ö.    Professors    der   Augenheilkunde   an   der    Wiener  medicinischen 
Faeätät,  Dr.  E.  FuchSf  erstattet  wurde. 


Unterrichtscurse  über  Krankenpflege  und  Desinfection  in  Krain 

(Nach  einem  Berichte  der  k.  k.  Landesregierung  in  Laibach.) 


dem  Erlasse  vom  31.  August  1893,  Z.  21311,*)  hatte  das  Ministerium  des  Innern 
die  Aufmerksamkeit  aller  politischen  Landesbehörden  auf  die  Nothwendigkeit,  im  Falle 
des  epidemischen  Auftretens  der  Cholera  für  geschultes  Personale  für  den  Krankenpflege- 
diensl,  sowie  zur  Durchführung  einer  wirksamen  Desinfection  in  den  Gemeinden  vorzu- 
sorgen,  gelenkt  und  die  Heranziehung  von  Krankenpflegern  und  -Pflegerinnen  aus  den 
geistlichen  Orden,  sowie  die  Ausbildung  anderer,  diesen  Orden  nicht  angehörender  Personen 
«Dgeregt. 

Das  Bedörfniss,  nicht  blos  bei  Cholera,  sondern  beim  Auftreten  von  Infections- 
krankheiten  überhaupt,  ein  Personale  zur  Verfügung  zu  haben,  welches  nicht  blos  ratio- 
nellen Krankenpflegedienst  zu  versehen  geeignet,  sondern  auch  mit  den  Methoden  einer 
fachgemlssen  und  wirksamen  Desinfection  vertraut  ist,  stellt  sich  zumal  in  den  Land- 
gemeinden, welche  auf  die  sachverständigen  Rathschläge  eines  entfernt  wohnenden  Arztes 
>^Qgeviesen  sind,  als  ein  dringendes  heraus,  da  dem  Arzte  unmöglich  zugemuthet  werden 
kann,  dass  er  jede  Desinfection  persönlich  überwache  oder  durchführe.  Bei  der  Des- 
iofectioo  wie   bei   der  Krankenpflege  wird   von   dem    mit   den  Aufgaben   und  Zielen  nicht 


*)  Siehe  Jahrgang  1898  d.  BI.,  8.  348. 

31 


n 
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vollkommen  Vertrauten  in  bester  Absicht  und  Meinung  so  viel  Ueberflüssiges,  unter  Um- 
ständen vielleicht  sogar  Schädliches  unternommen,  dass  auch  auf  diesen  Gebieten  die 
Heranbildung  eines  geschulten  Personals  nur  mit  grösster  Befriedigung  begrüsst  werden 
müsste. 

Der  erwähnten  Anregung  des  Ministeriums  des  Innern  wurde,  soweit  aus  den  vor- 
liegenden Berichten  entnommen  werden  kann,  in  einer  Reihe  von  Verwaltungsgebieten  eoi- 
sprochen  und  haben  theils  in  den  grösseren  Krankenanstalten,  theils  ausserhalb  solcber 
Unterrichtscnrse  stattgefunden.  Besonderes  Interesse  wurde  diesem  Unterrichte  in  Krain 
entgegengebracht* 

Da  die  Verhandlungen  mit  dem  Landesausschusse  wegen  Beistellung  eines  Unte^ 
richtslocales  im  Landes-Krankenhause  zu  Laibach,  weil  ein  solches  nicht  disponibel  war, 
zu  keinem  positiven  Resultate  geführt  und  andererseits  auch  die  Aerzte  dieser  Anstalt 
erklärt  hatten,  wegen  Zeitmangels  die  Abhaltung  der  bezüglichen  Unterriehtscurse  nicht 
übernehmen  zu  können,  wurden  seitens  der  Landesregierung  mit  dem  Stadtmagistrat  ia 
Laibach  Verhandlungen  eingeleitet.  Diese  führten  zu  dem  erwünschten  Ziele,  da  sich  der- 
selbe bereit  erklärte,  das  geeignete  Locale  und  zum  Zwecke  praktischer  Demonstrationen 
über  die  Ausführung  von  Desinfectionen  die  städtische  Desinfectionsanstalt  zur  Verfügung 
zu  stellen.  Die  Abhaltung  des  Unterrichtes  übernahm  der  k.  k.  Bezirksarzt  Dr.  Frans 
Z  u  p  a  n  c  und  der  Stadtphysicus  Dr.  Johann  K  o  p  l^i  w  a. 

Mit  Kundmachung  der  k.  k.  Landesregierung  vom  7.  October  1893,  Z.  12920^  er- 
ging an  alle  Jene,  welche  Lust  und  Beruf  in  sich  fühlen,  sich  im  Falle  eines  Cholera- 
ausbruches  in  den  Dienst  der  leidenden  Menschheit  zu  stellen,  insbesondere  an  die  früheren 
Angehörigen  der  Sanitätsmannschaft  der  k.  u.  k.  Armee,  an  Mitglieder  der  Veteraneo- 
vereine  etc.  die  Einladung,  sich  zum  Wärterdienste,  beziehungsweise  zur  Ausbildung  für 
diesen  bei  der  zuständigen  politischen  Bezirksbehörde,  oder  bei  dem  Laibacher  Magistrate  zu 
melden^  ferner  die  Einladung  an  die  Gemeinden,  auf  ihre  Kosten  zu  diesen  Gursen  ge- 
eignete Personen  zu  entsenden. 

Das  Ergebniss  der  Anmeldungen  zu  den  in  Laibach  abzuhaltenden  Cursen  übertra 
die  Erwartungen  und  hat  insbesondere  der  Stadtmagistrat  alle  ihm  unterstehenden,  im 
öffentlichen  Sicherheitsdienste  beschäftigten  Personen  zum  Besuche  dieser  Curse,  an  denen 
auch  das  Veteranencorps  sich  sehr  lebhaft  betheiligte,  verpflichtet. 

Wegen  des  grossen  Andranges  von  Theilnehmern  musste  der  Unterricht  auf  zwei 
Curse  vertheilt  werden,  von  denen  der  erste  im  Monate  April  d.  J.  begann. 

Die  Curse  wurden  von  131  Theilnehmern  besucht,  und  zwar  von  64  Mitgliedern  des 
Veteranencorps,  von  36  städtischen  Sicherheitswachmännern  und  von  11  aus  Landgemein- 
den der  Bezirke  Gurkfeld,  Radmannsdorf  und  Stein  entsendeten  Hörern,  8  Privatlheil- 
nehmern  aus  Laibach,  darunter  *der  Aufseher  der  Landes-Zwangsarbeitsanstalt,  und  zwei 
städtische  Desinfectionsdiener. 

Der  erste  Curs  dauerte  vom  16.  bis  20.  April  und  war  von  75  Hörern  besucht,  der 
zweite  von  60  Hörern  (mehrere  Theilnehmer  vom  ersten  Curse  hörten  auch  noch  den 
zweiten)  besuchte  Curs  vom  2.  bis  6.  Mai.  Als  Unterrichtsiocale  war  ein  Schalzimmer 
der  zweiten  städtischen  Volksschule  bestimmt. 

Die  in  gemeinverständlicher  Form  abgehaltenen  Vorträge  umfassten  Belehrungen  über 
das  Wesen  der  Infectionskrankheiten,  über  die  Art  ihrer  Verbreitung,  über  die  markantesten 
Erscheinungen  bei  den  wichtigsten  derselben  unter  besonderer  Rücksichtnahme  auf  Cholera, 
die  Schutzmassregeln,  die  Krankenpflege  und  endlich  das  Desinfectionsverfahren. 

Das  Desinfectionsverfahren  wurde  am  Schlüsse  der  Vorträge  in  der  städtischen  Des- 
infectionsanstalt practisch  demonstrirt  und  wurden  die  Theilnehmer  mit  der  Bereitung  des- 
infectorischer  Lösungen,  mit  den  zur  Krankenpflege  und  zum  Transporte  von  Infections- 
kranken  nöthigen  Hilfsmitteln,  sowie  mit  den  manuellen  Fertigkeiten  in  der  Krankenpflege 
unter  besonderer  Berücksichtigung  des  Selbstschutzes  vertraut  gemacht. 

Der  Besuch  des  Unterrichts  war  ein  ausserordentlich  reger.  Die  Theilnehmer  brachten 
den  Vorträgen,  welche  jedesmal  l^/^  Stunde  dauerten,  das  lebhafteste  Interesse  entgegen 
und  steigerte  sich  der  Besuch  der  Vorträge  von  Stunde  zu  Stunde,  indem  ausser  den  ein- 
geschriebenen auch  andere  Personen  theilnahmen.     An    die   Vorträge   schlössen    sich   Be- 
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«prechnngen  und  die  Beantwortung  von  Fragen,  welche  die  Theilnehmer  an  die  Unter- 
richt ertheilenden  Aerzte  stellten. 

Nach  Schluss  des  Curses  erhielt  jeder  Theilnehmer  eine  Bestätigung  über  den 
Besuch  und  wurde  mit  einem  Exemplar  der  Cholera-Lehrea  und  -Regeln  betheilt. 

In  den  Landbezirken  wurden  gleichfalls  Wärtercurse  von  Bezirksärzten  und  von 
Districtsärzten  abgehalten,  so  von  ersteren  in  den  Bezirken  Rudolfswert  h, 
6  0  1 1  s  c  h  e  e  und  Tschernembl,  in  Oberlaibach  von  dem  Districtsarzte. 
Der  Besuch  dieser  Curse  war  selbstverständlich  kein  so  reger  wie  jener  der  Curse  in 
Laibach,  doch  war  die  Betheiligung  immerhin  eine  verhältnissmässig  lebhafte. 

Die  Bezirkshauptmannschaften  wurden  angewiesen,  solche  Wärtercurse  durch  die 
ezirks-  und  die  Districtsarzte  abhalten  zu  lassen  und  die  Hörer  derselben  mit  Rucksicht 
aaf  ihre  Eignung  für  Wärterdienste,  insbesondere  für  Fälle  einer  Choleraepidemie  in  ge- 
nauer Evidenz  zu  halten,  um  im  Falle  eintretenden  Bedarfes  dieselben  sofort  für  Dienste 
heranziehen  zu  können. 

Die  Landesregierung  beabsichtigt,  derartige  Curse  in  periodischen  Zwischenräumen 
zu  veranstalten  und  durch  die  Bezirksärzte,  beziehungsweise  Districtsarzte  auf  dem  Lande 
Wandervorträge  über  Krankenpflege  und  Desinfectionsverfahren  bei  Epidemien  abhalten  zu 
lassen.  Nachdem  hiedurch  Interesse  und  Verständniss  für  die  Bekämpfung  anstecken- 
der Krankheiten  in  der  Bevölkerung  geweckt  wird,  lässt  sich  von  der  Fortsetzung 
Dad  Ausdehnung  des  bezüglichen  Unterrichts  auf  das  ganze  Land  nur  eine  günstige 
Rückwirkung  auf  das  allgemeine  Gesundbeitswohl  erwarten,  welche  um  so  wünschens- 
werther  erscheint,    da  das  Land  Krain  von  Infectionskrankheiten  dauernd  heimgesucht  ist. 


Infectionskrankheiten  in  der  V.  Berichtsperiode. 

(Bemerkungen  zur  Uebersichtstabelle  auf  Seite  166  und  167.) 

Blattern.  Zar  Anzeige  gelangten  1171  Neuerkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  1670  Per- 
'^itt.  gegen  die  Vorperiode  hat  daher  eine  Abnahme  der  Zahl  der  Neuerkrankuugen  um  73  nnd  eine 
Zunahme  des  Krankenstandes  am  29  stattgefunden. 

Blattemfrei  blieben  Salzburg,  Kärnten,  Krain,  Tirol  und  Vorarlberg.  Vereinzelte  Erkrankungen 
lumen  in  der  Bukowina  and  in  Dal  matten  vor.  lieber  70%  aller  Blattemerkrankungen  fallen  auf 
Galizien,  damn  folgen  Böhmen  mit  circa  12%,  Triest  mit  Gebiet,  Schlesien,  Istrien,  Niederöster- 
reieh,  Mähren  and  das  OOrzische  mit  geringeren  Bruchtheilen.  Die  Epidemie  in  Triest  geht  allmäh- 
lich ihrem  Ende  entgegen.  Auch  im  Eumburger  Bezirke  in  Böhmen  ist  die  Epidemie  Dank  dem 
weri^chen  Eingreifen  der  Behörden  und  der  allmälig  zurücktretenden  Impfgegnerschaft  unter  der  durch 
ifflpf^egnerische  Schriften  aas  dem  Deutschen  Reiche  beeinflussten  Bevölkerung  in  erfreulicher  Abnahme 
begriffen. 

Von  den  1670  in  Behandlang  gestandenen  Kranken  sind  211  =  126%  gestorben  und  411  ver- 
hÜAben.  In  Böhmen  und  im  Görzischen  erreichte  die  Lethalität  17%. 

Von  den  Kranken  waren  968  geimpft,  davon  starben  4*4%,  während  von  den  702  ungeimpften 
168  oder  23*9%  gestorben  sind;  Verhältnisse,  die  sehr  deutlich  für  die  Schatzkraft  der  Vaccination 
iprechen. 

Scharlach.  Bis  auf  Vorarlberg  war  der  Scharlach  in  allen  Ländern  verbreitet,  obgleich  der- 
lelbe  in  grösserer  Ausdehnung  nur  in  Niederösterreich  and  Galizien,  in  Böhmen,  Mähren  und  verhält- 
luumässig  zahlreich  in  Krain  aufgetreten  ist. 

Ken  erkrankten  3367  Personen,  um  30  weniger,  der  Krankenbestand  betrug  5123,  um  224  mehr 
ih  in  der  Vorperiode. 

Von  sämmtlichen  evident  gehaltenen  Kranken  starben  im  Laufe  der  Berichtsperiode  566  =  11% 
Qod  Terblieben  in  Behandlung  1759  Personen.  Eine  wesentlich  höhere  Sterblichkeit  hatte  der  Schar- 
lach in  der  Bukowina,  in  Galizien,  in  Triest  und  Gebiet,  sowie  in  Krain  zur  Folge. 

Biphtheritis  und  Croup.  Zur  Anzeige  gelangten  im  Laufe  der  Berichtsperiode  2896  Neu- 
erfainkongen,  der  Krankenstand  betrug  3603,  somit  um  134,  respective  81,  weniger  als  in  der  Vor- 
periode. 

Ungeachtet  dieser  allgemeinen  Abnahme  war  diese  Infectionskrankheit  in  Steiermark,  Krain, 
^^t  nnd  Gebiet,  Böhmen,  Galizien  and  in  der  Bukowina  in  vermehrter  Häufigkeit  aufgetreten,  ohne 
jedoch  epidemischen  Charakter  anzunehmen. 

31* 
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Von  den  3603  in  Behandlung^  gestandenen  Kranken  sind  1026  —  28'47o  im  Laufe  der 
Periode  gestorben  und  705  in  Behandlung  verblieben.  In  den  einzelnen  Ländern  schwankte  die 
Lethalität  zwischen  10  und  53^/q. 

Maaem.  Die  Masern  waren  in  zunehmender  Verbreitung  in  fast  allen  Ländern  herrschend,  nur 
in  Salzburg,  im  Görzischen,  in  Vorarlberg  zeigten  sie  eine  Abnahme,  in  Dalmatien  sind  sie  erloscbep. 
Die  grOsste  Verbreitung  hatten  sie  in  Böhmen,  Galizien  und  Niederösterreich,  auch  in  Mähren,  Schienen 
und  Kärnten  herrschten  sie  in  gprOsserer  Ausdehnung.  Gegen  die  Vorperiode  hat  sich  der  Kranken- 
stand um  3645,  die  Zahl  der  Neuerkrankungen  um  2642  erhöht,  indem  22.361  Neuerkrankungen  tax 
Anzeige  gelangten  und  der  Krankenstand  29.529  Personen  umfasste. 

Der  Charakter  dieser  Epidemien  war  gutartig;  von  den  29.529  ausgewiesenen  Kranken  sin^ 
836  =  2*8%  gestorben  und  8628  verblieben.  Nur  in  der  Bukowina  hatten  die  Masern  eine  Lethalitit 
von  9%. 

T^htos  abdominalis«  Neu  erkrankten  1904,  in  Behandlung  standen  2939  Personen,  gegen  die 
Vorperiode  ist  daher  eine  Abnahme  von  48,  respective  183  zu  verzeichnen.  Eine  Zunahme  haben  di« 
Neuerkrankungen  nur  in  Krain,  Istrien,  Tirol  und  in  Galizien  erfahren.  Mehr  als  die  Hälfte  aller 
Erkrankungen  ist  in  Galizien  vorgekommen,  dann  rangiren  Böhmen,  die  Bukowina  uud  Mähren,  in  alkn 
übrigen  Kronländem  war  die  Zahl  der  Typhuskranken  relativ  gering. 

In  der  Stadt  Prag  hat  sich  der  Typhus  in  gleicher  Höhe  erhalten,  ebenso  in  den  Vororten,  aneb 
kam  es  zu  vielfachen  Verschleppungen  aus  Prag  nach  anderen  Orten  Böhmens. 

Unter  den  ätiologischen  Momenten,  welche  den  Ausbruch  von  Typhuserkrankungen  bedingtes, 
sind  besonders  schlechte  Trinkwasserverhältnisse,  sowie  schlechte  Mehrungsabfahr  und  Bodeninfiltratioo 
hervorzuheben. 

Von  den  2939  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  258  —  S-I^Iq  gestorben  und  1074  ve^ 
blieben.  Die  höchste  im  Laufe  der  Periode  constatirte  Lethalität  wurde  in  Salzburg  mit  Ib'd^JQ  beob- 
achtet. 

Flecktyphus.  Der  Hauptsitz  dieser  Epidemien  blieb  nach  wie  vor  in  Galizien ;  in  der  Bukowina 
wurden  4  Fälle  beobachtet,  welche  rasch  in  Genesung  endeten. 

In  Galizien  zeigte  der  Flecktyphus  erneute  Tendenz  zur  Ausbreitung  durch  eine  wenn  auch  nur 
geringe  Zunahme  der  Neuerkraukungen.  Von  851  evident  gehaltenen  Kranken  sind  54  =  6-3^)\  ge- 
storben und  256  verblieben. 

Dysenterie.  Auch  dysenterische  Darmentzündungen  kamen  vornehmlich  in  Galizien  yot,  in 
Niederösterreich,  Kärnten,  Mähren  und  in  der  Bukowina  waren  es  vereinzelte  Erkrankungen,  in  Böhmen 
aber  kleinere,  auf  wenige  Personen  beschränkte  Epidemien.  Neuerkrankt  sind  128  Personen,  in  Be- 
handlung standen  134,  daher  um  67,  respective  59,  mehr  aU  in  der  Vorperiode. 

Von  den  ausgewiesenen  Kranken  starben  23  =  17'P/q  und  verblieben  51  in  Behandlung.  In 
Böhmen  betrug  die  Lethalität  33-3%. 

KindbettÜeber.  In  Salzburg,  Kr«in,  im  Kiistenlande,  in  Vorarlberg  und  in  Dalmatien  ge- 
langten infectiöse  Processe  der  Geburtswege  nicht  zur  Anzeige. 

Böhmen,  Niederösterreich,  dann  Steiermark,  wiesen  relativ  die  meisten  derartigen  Erkrankung^en 
auf.  Es  wurden  neugemeldet  113  Erkrankungen,  der  Krankenstand  umfasste  158  Personen,  daher  nm 
2  weniger,  respective  um  10  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Von  den  158  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  48  -=  30*4% 
gestorben  und  38  in  Behandlung  verblieben. 

Keuchhusten.  Eine  Abnahme  der  Zahl  der  Neuerkrankungen  zeigten  Niederösterreich,  OberCsterreich, 
Salzburg,  Krain,  Görz  und  Gradisca,  Tirol,  Vorarlberg,  Mähren  und  die  Bukowina;  eine  Zunahme  da- 
gegen Steiermark,  Kärnten,  Böhmen,  Schlesien  und  Galizien.  In  Triest  und  Gebiet,  Istrien  nnd  Dal- 
matien gelangten  Keuchhnstenerkrankungen  nicht  zur  behördlichen  Kenntniss.  Die  relativ  meisten  Er- 
krankungen kamen  in  Böhmen  und  Galizien  vor. 

Von  3431  in  Evidenz  geftthrten  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  127  =  3'7%  gestorben 
und  1695  verblieben.     In  der  Bukowina  starben  von  12  angezeigten  Erkrankten  7  =  58%. 

Trachom.  Zur  Anzeige  gelangten  630  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  3540,  daher 
um  153,  respective  1456  mehr  als  in  der  Vorperiode.  Diese  Zunahme  ist  aber  keineswegs  auf  eine 
in  letzter  Zeit  erfolgte  grössere  Verbreitung  des  Trachoms,  vielmehr  auf  dessen  erst  jüngst  eingetretene 
genauere  Nachweisung  und  Evidenthaltung  zurückzufuhren.  In  Oberösterreich,  Görz  und  Gradisca, 
sowie  in  Dalmatien  und  Schlesien  scheinen  trachomatöse  Augenerkranknngen  selten  vorzukommen. 
Von  den  übrigen  Kronländern  zählen  Galizien,  die  Stadt  Triest  und  Böhmen  die  meisten  Trachom- 
kranken.     In  den  Alpenländern  kommt  Trachom  nur  vereinzelt  vor. 

Von  den  3540  Kranken  sind  mit  Schluss  der  Periode  3233  in  Behandlung  verblieben. 

Steinblattem.  Die  Steinblattern  waren  in  allen  Ländern  verbreitet,  doch  gelangten  dieselben 
nur  in  Böhmen,  Niederösterreich  und  Steiermark  in  erheblicher  Anzahl  zur  behördlichen  Kenntniss. 

Neu  angemeldet  wurden  1308  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  1744,  gegen  die  Vor- 
periode war  daher  eine  Zunahme  um  228,  respective  342  zu  verzeichnen. 

Von  den  1744  Kranken  sind  4  schwächliche  Kinder  intercurrenten  Erkrankungen  erlegen  und 
505  in  Behandlung  verblieben.     Von  den  1744  Kranken  waren  209  =  11*9"/q  ungeimpft. 

Rothlauf.  Erkrankungen  an  Wunderysipel  kamen  in  verminderter  Anzahl  in  Niederösterreich, 
Oberösterreich,  Steiermark  und  Mähren  zur  Anzeige. 

Von  den  ausgewiesenen  370  Kranken  sind  10  =  2'7^/o  gestorben  und  112  verblieben. 
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Cholera  nostras.  Erkrankungen  an  Brechdurchfall  kamen  fünf  Mal  in  Steiermark  und  ewei 
Hai  in  Böhmen  zur  Anzeige.  Diätfehler  waren  zumeist  Ursache  der  Erkrankungen.  Von  den  7  Kranken 
lind  2  =  28  6^/q  gestorben,  einer  in  Behandlung  verblieben. 

Gholeira  asiatica.  Die  asiatische  Cholera  herrschte  nur  in  2  Bezirken  und  ö  Gemeinden  Galiziens. 
^*eQe^krllnkt  sind  50  Personen,  um  23  mehr  als  in  der  Vorperiode.  Der  Gesammtkrankenstand  betrug  59. 
PzTon  sind  im  Laufe  der  Periode  25  =^  42  4^0  gestorben  und  11  in  Behandlung  y erblieben. 

Influenza.  Noch  immer  werden  von  Aerzten  Infiuenzaerkrankungen  zur  Anzeige  gebracht, 
80  in  NiederSsterreich,  in  Salzburg,  in  Steiermark,  in  Galizien  und  ein  Fall  in  der  Bukowina. 

Von  den  ausgewiesenen  131  Kranken,  davon  81  Neuerkrankungen,  sind  4  =  3'0^/q  gestorben  und 
25  verblieben. 

Meningitis  cerebrospinalis.  Von  vereinzelten  Erkrankungen  in  B&hmen  und  Schlesien  ab- 
gesehoD,  herrschte  die  Genickstarre  in  Galizien  am  intensivsten,  indem  in  10  Bezirken  und  12  Gemein- 
den öl  Kranke  in  Behandlung  standen,  davon  waren  40  im  Laufe  der  Periode  zugewachsen.  Von  den 
M  evidentgehaltenen  Kranken  sind  23  =  42*6%  gestorben  und  17  verblieben. 

ParotitiB  epidemica.  Die  epidemische  Ohrspeicheldrüsenentzündung  war  in  mehr  oder  minder 
ausgebreiteten  Epidemien  in  Oberösterreich,  Steiermark,  im  Görzischen,  in  Vorarlberg,  Böhmen,  Mähren, 
Schlesien  und  in  der  Bukowina  verbreitet. 

Insgesammt  waren  1245  Kranke  ausgewiesen,  davon  969  aus  der  laufenden  Periode,  an  deren 
Schlnfls  noch  238  in  Behandlung  verblieben. 

Rubeolae.  Dieses  masemähnliche  Exanthem  herrschte  besonders  im  Gerichtsbezirke  Mureck  in 
Stdennvk  und  im  Bezirke  Trebitsch  in  Mähren. 

Milzbrand.  Im  Bezirke  Gablonz  erkrankte  ein  Rossfleischhauergehilfe  an  einem  Mllzbrand- 
earbimkel. 

Trichinose.  Nachträgliche  Erhebungen  fiber  die  Trichinoseerkrankungen  in  Schönau  im  Bezirke 
T^Iitz  ergaben,  dass  69  Personen  in  Folge  Genusses  trichinösen  Fleisches  erkrankt,  4  derselben  ge- 
itorben  sind  und  16  in  der  Reconvalescenz  stehen,  welche  einen  langwierigen  Verlauf  nimmt. 

Es  gelang  leider  nicht,  die  Provenienz  des  Fleisches  sicherzustellen,  aus  welchem  die  Methwurst 
bereitet  worden  war,  welche  zu  einer  allgemeinen  Erkrankung  geführt  hatte. 

Lyssa.  Im  Laufe  dieser  Periode  wurden  22  Personen  von  wüthenden  oder  wuthverdächtigen 
Händen  gebissen,  und  zwar  in  Steiermark  3,  in  Kärnten  1,  in  Böhmen  9,  davon  5  im  Bezirke  Jicin, 
in  Mähren  1,  in  Schlesien  im  Bezirke  Freiwaldau  von  einem  und  demselben  Hunde  6  und  in  der 
Bukowina  2  Personen. 

Die  in  Schlesien  gebissenen  Personen  sind  nach  Wien,  die  aus  der  Bukowina  nach  Bukarest  ge- 
nist, nm  sich  nach  Paste nr^s  Methode  behandeln  zu  lassen. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Eriass  der  k.  k.  schlesischen  Landes- 
regierung vom  17.  Juli  1894,  Z.  9693, 

»n  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

Mreffend  die  Terplliehtniiir  der  MilltArürste, 
<le  Aasabanif  der  PrlTatpraxla  bei  der  poll- 
tiaeheii  Bebörde  ansamelden. 

Uut  Befehl  des  k.  u.  k.  1.  CorpsCom 
aaidos  vom  23.  Mai  1.  J.,  M.  A.  Nr.  3107, 
MOen  Militfirärzte,  wenn  sie  sich  mit  der  Aus- 
fibuDg  der  Civilpraxis  befassen,  diese  gemäss 
«lW8C8  des  k.  u.  k.  Relchs-Kriegsministeriums, 
Abthlg.  U,  Nr.  565  ex  1881,  bei  der  zustän- 
den politischen  Behörde  anztimelden  und  Ton 
^«n  aas  dieser  Praxis  herrührenden  Einkommen 
^  Einkommensteuer  zu  entrichten. 

In  Fällen,    welche    den  Militärärzten    be- 
^S  der  Steaerbemessung  zu  Beschwerden  An- 


lass  geben,  ist  binnen  30  Tagen  nach  Zustel- 
lung des  Zahlungsauftrages  bei  der  Steuerbe- 
messungsbehörde der  Becurs  zu  überreichen. 

Ausserdem  wurden  die  Militärärzte  ver- 
pflichtet, jede  in  ihre  Civilpraxis  gelangende 
Infectionskrankheit  an  die  politische  Behörde 
1.  Instanz  unverzüglich  anzuzeigen,  überhaupt, 
wenn  sie  sich  mit  der  Ausübung  von  Civil- 
praxis befassen,  alle  Anordnungen  und  Mass- 
regeln, welche  zur  Hintanhaltung  der  Ver- 
breitung von  Infectionskrankheiten  von  den 
Civilbehörden  getroffen  werden,  zu  beobachten. 

Da    demzufolge  jene  Militärärzte,    welche 

sich  mit  der  Ausübung  der  Praxis  in  derCivil- 
be Völker ung  befassen,  in  dieser  Kichtung  den 
Civilärzten  gleichzuhalten  sind,  so  finden  auf 
dieselben  alle  die  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis    betreffenden   gesetzlichen    Vorschriften, 


immnugeii    dei  §  2,    lit.  a  des 
O.April  1870,  E.-G.-B1.  Nr.  68 


.  k.  sclileslscliei)  Landes- 
»m  16.  Jall  1894,  Z.  8619, 

elieiid«u  pol  i  tischen  Behörden, 


I  Siime  des  h.  o.  Erlaaeea  von 
1.3143,  bisher  in  dem  amts&rzt- 
sberichte  niedergelegl«D  Wabr- 
T  du  ErgebnisB  der  mit  dem 
m  12.  August  1887,  Z.  2840, 
eriodiKhen  Revision  der  Dro- 
iterialwaarenbandlnngeo,  sowie 
eischleitse  von  Haterialwaaren 
1  Kaafleate  ging  hervor,  doss 
lg  dieser  Gewerbe  mitunter  so 
eicbuogeu    von    den,    die  Ab- 

Berechtignng  dar  Apotheker 
M&terialwaarenhandlungen  und 
ichlSgigen  Gewerben  festsetxen- 
;ea  der  k.  k.  Ministerien  des 
s  Handels    vom  17.  September 

Nr.  152,  und  vom  17.  Juni 
Nr.  97,  stattfinden,  daaa  es  ge- 
die  Evidenzbaltnng  dieser  Vor- 
ndert    su  fuhren  und  die  dies- 

erstattenden  Berichte  von  den 
tan  Relationen  loszulSsen. 
chtnahme  auf  die  aus  einer 
Ansdebnung  des  Arzneiwaaren- 
«nden  UnznkSmmlichkeiten  und 
ie  Bevölkerung,  sowie  nicht 
rin  begründete  Schädigung  der 
!rt  aber  andererseits,  dass  die 
1  Gewerbeunternehmungen  einer 
nvermutheten  und  eingehenden 
gen,  sowie  dass  vorgefundene 
er  gesetzlichen  Vorschriften  mit 
ihndet  werden. 

Behuf e  sind  die  Droguerien, 
ialwaarenhandlungen  und  die 
ewerbebetiiebe  am  Sitze  des 
ch  einmal,  die  auswärts  befind- 


lichen derlei  Gewerbeuntemehmniigeii  gel^ml' 
lieh  der  Bezirk  sbereisung  oder  bei  sadma 
dienstlichen  Anifiasen  und  stets  lu  einer  Zdt 
vorinnehmen,  welche  den  Abscbluss  der  im 
diesen  Inspicirungen  und  einer  eveatacUtf 
Nachrevision  sich  ergebenden  Amtshandlsupi 
noch  innerhalb  des  laufenden  KalendeiisliRi 
ermöglicht. 

Der  jeweilige  Bevisionsbefund,  sowie  & 
auf  Grund  desselben  erforderlichenfalls  gOai 
fenen  Verfügungen  sind  alsbald  nach  Erisa 
der  letzteren  hieher  mitzntheilen. 

Bei  diesen  Revisionen  ist  sich  voo  ia 
stricten  Befolgung  der  mit  den  bezogenen  K 
nisterial Verordnungen  erlasasnen  Vorscbrifiai  m 
der  eingehendsten  Weise  zu  Qberzeugen,  in  dit 
bebGrdliche  Concesaionsurkunde  betreSend  di« 
Führung  von  Arznciwaaren  oder  von  Gifi  Ein- 
sicht lU  nehmen  und  Alles  zu  erheben,  m 
über  die  Gebarung  im  Arznei  mittel  verkeim 
Anfschluss  zu  geben  vermag. 

Zur  Vermeidung  jedweder  irrthQmli<in 
Auffassung  sei  bemerkt,  dass,  nachdem  nfblp 
der  Bestimmungen  dee  §  2  der  Uinisteritlin' 
Ordnung  vom  17.  September  1883,  B.-G.-K. 
Nr.  152,  mit  dem  in  n.1.  2  ansgeaprocbna 
Vorbehalte  das  Feilhalten  und  der  Verkauf  too 
pharmaceutiachen  Pi-ttparaten  und  nach  §  3 
derselben  Verordnung  das  Feilhalten  und  der 
Verkauf  der  ausschlieaalich  zu  Heilzireek«i 
Verwendung  findenden  Droguen  und  chemJselieii 
PrSparate  nur  den  Apotheken  ankömmt,  des 
Drognisten  und  Materialwaarenhflndler  oielil 
gestattet  ist,  derlei  Arzneimittel  im  EiIuelve^ 
kauf  abzugeben,  es  wäre  denn,  dass  auf  dien 
Material waarenhandlungen  oder  andere  Eandsl' 
ge  werbe  der  §  5  der  MiniaterialvererdDung 
vom  17.  Juni  1886,  fi.-G.-Bl.  Nr.  97,  Anwen- 
dung findet. 

Die  Einhaltung  dieser  Bestimmung  inr^ 
in  der  nachdrücklichsten  Weise  zu  überwschm, 
eventuell  durch  Einsichtnahme  in  die  Gescbsft»- 
bQcher  festzustellen  sdn. 

RQcksichtlich  der  Hintanhaltnng  des  aat- 
brSuchlichen  Bezuges  von  Heilmitteln  Ar  <£« 
von  Acrzien  und  Wundfirzten  gehaltenen  Hsw 
apotheken  und  Nothapparate  wird  auf  dsn 
h.  &.  Erlasa    vom  2.  Mai  l.  J.,  Z.   7273,  ver- 
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Nftchdem  eine  f  Aasnahme  Ton  den  Be- 
KhrftnknDgen  der  §§  2  und  3  der  obenbezo- 
genen MinisterialverordnnDg  vom  17.  Septem- 
ber 1883  nar  iür  den  Grossbandel  zwischen 
Ptodncenten,  Fabricanten,  Handelalenten  und 
Apothekern  Geltung  besitzt,  ist  es  nicht  statt- 
balt,  dasB  die  zufolge  Ministerialerlasses  vom 
16.  Februar  1875,  Z.  15999  (intimirt  mit  dem 
L  0.  Erlasse  vom  21.  Februar  1875,  Z.  1488) 
nr  Erhaltung  eines  Yorratbes  Ton  Arznei- 
stoflfen,  sowie  zur  Zubereitung  und  Abgabe  von 
Arzneien  berechtigten  Thierärzten,  sowie  die 
rar  pferdefirztlichen  Praxis  beim  Ciyile  noch 
bereehtigten  Carschmiede  ihren  Heilmittelbedarf 


aus  Droguerien  oder  Materialwaarenhandlungen 
decken. 

Gegen  Uebertretungen  der  vorbezogenen 
Verordnungen  sind  die  in  denselben  festgesetzten 
StrafbestimmuDgen  mit  aller  Strenge  in  An- 
wendung zu  ziehen. 

Der  Bericht  über  das  Ergebniss  der  dies- 
jfthrigen  Eevision  der  am  Sitze  des  Amtsarztes 
befindlichen  Droguen-  und  Materialwaarenhand- 
lungen, sowie  der  Kaufleute  ist  bis  Ifingstens 
Ende  August  1.  J.  einzusenden. 

Fär  die  *übr]gen  Materialwaarenhandlungen 
und  die  einschlftgigen  Gewerbe  gilt  der  eingangs, 
bezeichnete  Berichtstermin. 


Rechtsprechung. 


Ueber  die  Errlohtung  einer  öffentliolien  Apotheke  und  tLber  den  Standort  derselben  entscheiden  die  Ad« 
miniftmiTbehörden  nach  freiem  Bnaesaen  und  ist  in  diesen  Anffelegrenhelten  die  Zost&ndlerkeit  des  Ver- 
waltan^fferichtahofes  sowohl  in  materieller,  als  anch  formeller  Hinsicht  ausgeschlossen. 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  die  Beschwerde  mehrerer  Gemeinden  gegen  die  Entscheidung 
des  k.  k.  Mimsteriums    des  Inuern   Yom  17.  Jftnner  1894,    Z.  30466  ex.  93,    betreffend  die  Errichtung 
einer Sffentlichen  Apotheke  in  Nieder-Georgenthal,  mit  dem  Erkenntnisse  vom  9.  Juli  1894,  Nr.  2632/ Y.  G.  H., 
nach  §  21  unter  Hinweis  auf  §  3  lit.  e.  des  Gesetzes  rom  22.  October  1875,  B.  G.  Bl.  Nr.  36  ex  1876, 
ohne  weiteres  Verfahren  zurückgewiesen,    weil    die    Errichtung    einer    Öffentlichen    Apo- 
thekeund  die  Bestimmung   ihres    Standortes  durch  die  bestehenden  gesetzlichen  Vor- 
schnlten  nicht  von  bestimmten  Bedingungen  und  Voraussetzungen   abhängig  gemacht,   sondern   hierfür 
lediglidi  das  aus  den  localen  Verhältnissen  sich  ergebende  Bedürfniss  massgebend  ist,  die  Prüfung  und 
Wfirdignng  der  bezüglichen  thatsächlichen  Verhältnisse    und    die   Entscheidung   in    beiden  Richtungen 
sonach  den  Administrativbehörden  nach  freiem  Ermessen  zukommt  und  dieselben  auch,  namentlich  ioso- 
Veit  es  sich  um  die  Bestimmung   des  Standortes    einer    neuerrichteten  Apotheke  handelt,    weder    durch 
du  Hofdecret  vom  25.  August  1834,  Z.  21930,  noch  durch  die  Gubernialverordnung  vom  30.  Juni  1820, 
Z.  31556,  (Prov.  Ges.  Samml.    für   Böhmen,    2.  Bd.    Nr.  109),    oder   durch   andere   Normen    an    b  e- 
stlamte  Formen  desVerfahrens  gebunden  sind,  deren  Beachtung  die  Inter- 
esienten   und    die    in  Betracht   kommenden    Gemeinden    zu    fordern   berech- 
tigt wiren;    weil  somit  in  dieser  Beschwerdesache,    in    welcher    es    sich    um    die  Bestimmung    dts 
Standortes  der  neu    zu  errichtenden  Apotheke  handelt,    die  Zuständigkeit    des    Verwaltungsgerichtshoft  s 
nwohl  in  materieller,    als  auch    in  formeller  Hinsicht    nach  §  3,    lit.  e  obigen  Gesetzes  ausgeschlossen 
«icheint 


Hittheilungen  Ober 


Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslände. 


Sachsen.  Unterbringung  von  Kranken  in  Privat-Irrenanstalten. 

Mit  Verordnung  des  sSchsischen  Ministeriums  des  Innern  Tom  30.  Mai  d.  J.  wurden  an  Stelle 
^frlUiersn  Vorschriften  über  die  Krankenaufhahme  in  Priyat-Irrenanstalten  nachstehende  Bestimmungen 
getroffen: 

1.  Die  Aufnahme  Geisteskranker  in  eine  nach  §  30  der  Gewerbeordnung  concessionirte 
l^ririt-Irrenanstalt  darf  nur  auf  von  den  Angehörigen,  dem  ge8etzliv*hen  Vertreter  oder  der  Polizei- 
betorde  gestellten  Antrag,  sowie  anf  Grund  eines  mit  ausfiihrlicher  Kraukengeschichte  yersehenen 
^^^oittes  eines  approbirten  Arztes  erfolgen,  durch  welches  bescheiniget  wird,  dass  der  Aufzunehmende 
AD  einer  Geisteskrankheit  leidet  und  der  Pflege  in  einer  Irrenheilanstalt  bedarf. 
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Wohnt  der  Anuleller  des  Intlichen  Zeugaimes  nicht  im  KSni^reiche  Sachien,  lo  i>t  der  A 

bation «nach weis  beizufUg'Bn,  Andemfslls  ist  lu  Ysrlangen,  dus  das  Zeuffniss  von  ainsm  B« 
Gerichtsarata  des  KSni^eiches  Sachsen  geprüft  und  durch  die  beiiufllgenda  Bflscheinifui 
«tSndipt  werde,  daw  oder  inwieweit  der  Inhalt  mit  den  eigenen,  auf  persönlicher  Prüfan; 
Debmeoden  beruhenden  Ansichten  dieses  Aixtes  Ubsreiustiiiimt. 

Die  auf  die  Kranken  bezQg^lichen,  zur  Au&iahnie  in  die  Bntlichen  Zengtiisse  nicht 
Familienverhältnisse  sind  dem  Leiter  der  Privat-Jrrenansult,  welcher  darDber  die  strengste  Ver 
beit  sn  beobachten  hat,  besonders  mitintheilen. 

2.  In  gSinz  besonderen  Ausnshmsfällen,  in  denen  die  Zurückweisung-  eines  der  Ani 
fFemeldet  angeführten  Geisteskrank en  ofTenhar  nicht  ohne  diingende  Gefahr  fUr  ihn  sslbsl 
Begleitung  tbunlich  sein  sollte,  darf  die  Aufnahme  vorläufi);  ohne  Srxtliches  Zeugniss  erfol 
ist  lolnhenfalls  letiteres  binnen  24  Stunden  nachträglich  zu  beschaffen,  sofern  dies  aber  ODtli 
die  »nfgenommene  Person  längstens  innerhalb  dreier  Tsge  Ton  dem  zustündigen  Baurl 
untersuchen  and  die  Nolbwendigkeit  ihrer  Anfnahme  in  die  Anstalt  lu  bescheinigen. 

3.  Bei  Anfnahme,  beziehentlich  Beibehaltung  tu  einer  über  vier  Wochen  snd^uei 
pSegung  Geisteskranker  ist  vormnudichafllicbe  Zustimmung,  im  Falle  bestebeoder  Titerlicl 
väterliche  Zusiimmung  zu  erfordern. 

4.  Ist  festgestellt  worden,  dass  der  in  die  Anstalt  aufgenommene  Kranke  in  der  Tfa 
krank  ist,  so  hat  der  Leiter  der  Anstalt  alsbald  der  QericfitsbehSrde  des  letzten  Wofanor 
dessen  Ermanglung  des  letzten  Aufenthaltortes  des  Aufgenommenen  von  dessen  geistiger  E 
Anzeige  zn  erstatten. 

5.  Die  Entlassnng  des  Geisteskranken  ans  der  Anstalt  hat  zu  erfolgen,  wenn  derselt 
ist  nnd  sobald  dassan  gesetzlicher  Vertreter,  beziehentlich  nnter  Beitritt  der  Vormnndschafub 
Entlassnng  verlangt. 

GameingeGÜitliche  Geisteskranke  dUrfen  nur  dann  entlassen  werden,  wenn  die  Poli^ 
ihres  künftigen  Wohnortes  bescheinigt,  das*  fUr  genügende  Beaufsichtigung  und  Sichemi 
Eotlataenden  Sorg«  getragen  sei. 

6.  Sowohl  Über  die  Aufnahme  jedes  Kranken  und  zn  Verpflegenden,  also  auch  dei 
eigentlicher  Geisleskrankheit  Leidenden,  in  die  Anstalt,  als  aber  die  erfolgte  Entlassung  aus 
ist  der  Polizeibehörde  (Stadtrath,  Bürgermeister,  Gemeinde  vorstand,  Onts  Vorsteher)  des  Ortes,  ii 
die  Anstalt  fielegen  ist,  binnen  34  Stunden  schriftliche  Anzeige  zti  erstalten. 

7.  Ueber  jeden  in  der  Anstalt  verpflegten  Krauken  sind  gesonderte  Personalacten,  die 
nahmeaotrag,  das  Aufnahnezsugniss,  den  Nachweis  Aber  erfolgle  An-  nnd  Abmeldung,  si 
etwaige  Entmündigung  zu  enthalten  haben,  ebenso  ein  Kraukenjoumal  mit  ToIlstSndiger  K 
schichte  zu  hallen.  Auch  int  ein  Hanpijournal  über  sSmuitliche  in  der  Anstalt  aufgenommenen 
pflegten  Kranken  zn  führen. 

8.  Die  Bs  auf  sieht  ignng  der  Prival-Irrenanstalten,  sowie  die  erstinstanzliche  Entscbliesi 
Beschwerden,  welche  von  den  Betheiligten  Über  die  Leitungen  dieser  Anstalten  erhoben  wer 
der  Eustündigen  AmtshanptmannschaA,  beziehentlich  dem  Stadtrathe  im  Einvernehmen  mit  den 
arzte  ob.  Letzterer  hat  Übrigens  wegen  regelmissiger  Bevision  dieser  Anstalten  den  §  19 
dem  10.  Juli  1884  (Gesetz-  und  Verordnungsblatt  8.  209)  verüffentlichten  neuen  Instruction« 
Bezirksärate  nachzugeben. 

9.  Zuwiderhandlungen  gegen  die  vorstehenden  Bestimmungen  nnter  1 — 7  werden  an  it 
der  Privat -Irrenanstalten  mit  Geldstrafen  bis  an  150  Hark  oder  mit  Haft  bestraft. 


Personal  nachrichten. 


Hofralh    Prof.  Dr.  Otto  R  e  m  b  o  1  d   in  Graz  erhielt  anlJUslich    der  a 
dun  bleibenden  Bnhestand  den  Ausdruck  der  AllerhachBleu  Anerkennung. 


Böhmen.      Anstellungen:    Dr.    Karl     Huttl 

Leip«. 

UebersiedlungenrDr.Friedr.Langer 
von  Nenetadtl  nach  Wamsdorf,  Dr.  Adolf 
Kellner  von  Neugarten  nach  Rumburg. 

Mag.  pharm.  Johann  K  S  n  i  g  hat  die  Apo- 

theke    .zum    schwarzen   Adler,    in 

pachtet. 
Bukowina.     Niederlassungen:    Dr. 

Gaffenko  nnd  Dr.  Isidor   Brod 

Czemowitz. 
Oalizien.       Niederlassungen:      Di 

Garbusinski  In  Eet;,  Besirk  Biala 

HUm  «In«  Separat-BeUaff*. 

Dm  oBterreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  31,  2.  August  1894. 

Teria;  TOD  Alfred  HSIder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitftts-Bnchhändler  in  Wien,  I.,  Rothenthurmstrasse  16. 


Cholera-Nachrichten. 


AbgeschloBBOD  am  31.  Juli  1894,  Mittag!. 


In  der  Woche  vom  24.  bis  30.  Juli  sind  an  Cholera  erkrankt: 


POitBenrk 

Krakau 

(Stadt) 


Gemeinde 


> 
> 


Boebnia 


Niepolomiee 

Zabierzow 


Bmzezow 


» 
» 
> 


Bilcze 


Jezienanka 

» 

» 
» 


Monasteryk 
Olehowiec 


In  Galiz  i  en: 

"mTnU)      Vor-  und  Zuname 

25.  Ungar  Caroline 

»  Hellmann  Emma 

»  Gregorska  Franciska 

30.  Slabra  Franciska 

»  Futterweil  Anna 

»  Nowak  Agnes 

21.  Fudalej  Valentin 

25.  Ptak  Josef 

29.  Jamrozik  Maria 

30.  Mazur  Josef 
»  Klim  Marie 

29.  Lucyk  Michael 
»  Kozar  Nikolaus 

24.  Buczynski  Gregor 

>  Jagnij  Max 

>  Gadzala  Anna 

25.  Schwarz  Isaak 

»  Tessarowska  Maria 

27.  Drobinkiewicz  Gregor 

28.  Bernstein  Suchor 

»  Tessarowska  Pauline 

30.  Hechtenthal  Taube 
28.  Bej  Jakob 

25.  Czopij  Anastasia 

27.  Korolenka  Simson 
»  Woloszyn  Irene 

28.  Maruszczak  Agathe 


Alter  (Jahr.)       Beschäftigungr 

24  Buchhalterstochter 

30  Damenschneiderin 

30  Taglöhnerin 

20  Amme 

19  Dienstmagd 


30 
26 
40 
2 
40 
52 

18 
12 
13 
32 
60 
35 
22 
45 

3 
85 

9 
51 
30 
21 
60 
35 


Taglöhnerin 
Taglöhner 


gestorben 
(am  Jnit 


26. 
31. 


25. 
23. 


Grundwirthstochter     30. 


Bauer 

29. 

Bauerssohn 

29. 

Taglöhnerssohn 

24. 

Landmann 

Landmannswitwe 

Badediener 

30. 

Bauersfrau 

27. 

Zigeuner 

Händlerssohn 

28. 

Bauerswitwe 

29. 

Arbeiterstochter 

Bauer 

29. 

Bauersfrau 

Bauer 

Polizeimannsfrau 

27. 

Bauersfrau 
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Polit.  Bezirk      Gemeinde 

Bor8zczow  •  Olchowiec 


UscieBiBknpie 

I 

1  > 

I 

> 


Czortkow     Czortkow 


> 
» 

» 
» 

Ulasxkowce 


Horodenka 


Luka 


Obertyn 


Husiatyn 
Krakau 

(ümg.) 


Horodnica 
Bienczyce 


Cholerzyn 

Krseslawiee 


erkrankt 
(am  Juli) 

28. 


24. 


29. 

22. 
26. 

27. 
28. 
30. 

» 

» 
» 

27. 
26. 

» 
> 

29. 
30. 
21. 
22. 
23. 

> 

25. 
26. 

» 

27. 

» 

28. 

29. 

» 

> 

» 
» 
» 
» 


Vor-  und  Zuname 

Maruszczak  Mathias 

Szmorhus  Peter 

Kuszmelak  Basil 
»  Michaline 

»  Bronislawa 

Tyszynski  Johann 

Zajac  Anastasia 

Opacka  Anna 
Wiwczaryk  Julie 
Salzinger  Leiser 
Opacki  Stefan 
Weinreb  Simon 
Opacka  Barbara 
Opacki  Ignaz 
Schindler  Isaak 
Sauermann  Isaak 

Czylak  Peter 
Woloszyn  Helene 
Szewczyk  Dmytro 
Bojaczko  Matij 
Zacharijczuk  Johann 
Rein  Moses 
Komisai:uk  Michael 
Kochmanska  Anna 
Schmelzer  Baruch 
Skuratowska  Antonie 
Stein  Srul 
Pawluk  Anton 
Jaworski  Peter 
Schor  Molio 
Maulkorb  Chaja 
Abzug  Chaja 
Jaworska  Franciska 
Rubin  Sprince 
Rubin  Srul 
Stachel  Morlko 
Katter  Leib 
Schwimmer  Nuchin 
Gross  Morlko 
Jaworska  Anna 
Rechter  Leo 


Alter  (Jahre)       Beschäftigung 

Bauer 


24.  Lubij  Dmytro 

26.  Czepiela  Maria 

27.  Plak  Victoria 

29.  Broda  Margaret  he 

y  Greta  Anna 

23.  Sobczyk  Slanislaus 

26.  Przeczkowska  Maria 

»  Cygan  Agatha 


90 
30 
43 
8 
4 
63 
14 

3 
12 
15 

5 
34 
11 
51 
30 
70 

12 

5 
50 
31 
40 
55 
16 
30 
19 
17 
41 

6 
15 

5 
70 
54 

5 
26 

3 
54 
50 
27 
52 
42 
40 


1 

8 

56 

21 
? 

32 
14 


Fuhrmann 
dessen  Rind 

Strassenmeisler 
Magd 


25. 
25. 
25. 
25. 


Händlerssohn 
Taglöhner 

Taglöhner 


29. 


27. 


Taglöhnerssohn  30. 
Taglöhnerstochter  27. 
Taglöhner  27. 


Müllergehilfe  22. 

Taglöhnerssohn  — 

Taglöhnerin  24. 

Taglöhner  24. 

Magd  — 

Fleischhauer  27. 

Schmiedsohn  27. 

Bauerssohn  — 
Fruchthändlerssohn  28. 

Mäklerin  — 

Bauerstochter  — 

Schustersfrau  — 

deren  Sohn  — 

Taglöhner  — 

Fleischhauer  — 

Tischler  — 

Rabbiner  — 
Bauersfrau 

Makler  — 


12    Dienstbote 


Bauernsohn 
Taglöhnerstochter 
Taglöhnerin 
Magd 

Taglöhnerin 
Taglöhnerstochter 


26. 
27. 


23. 
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oHt  Beiirk        Gemeinde 


Krakau 

(Umg.) 


» 


> 


Hsko 


Skalat 
Tirnopol 

Weliczka 


Kneslawice 


Mogila 


Pleszow 
Rakowice 


Nisko 
Pysznica 

Skalat 

Tarnopol 

Plaszow 
Pycbowice 


erkrankt 
(am  Juli) 

30. 
17. 

» 
» 

18. 

» 

19. 

» 

22. 

> 
» 

23. 
25. 

> 

26. 
27. 

» 

30. 

28. 


Zakrzowek 


ZaIeWCZyki    Dobrowlany 

Dzwiniacz 


» 


Ro^anowka 


» 
» 
> 


23. 


23. 
26. 


28. 
24. 

27. 

» 

28. 

29. 
26. 
29. 

> 

22. 

> 

24. 

» 

25. 

27. 

28. 


Vor-  und  Zaname 

Bas  Maria 
Grymek  Anton 
Kozub  Stanislaus 
Razny  Maria 
Goiebiowski  Josef 
Golebiowska  Victoria 
Golab  Franz 
Katas  Amalie 
Saternus  Stanislawa 
Broda  Josef 
Characzek  Maria 
Gebarowski  Johann 
Mars  Valentin 
Czepiela  Andreas 
Mars  Victorie 
Sulawa  Valerie 

»        Adalbert 
Czepiela  Hyacinth 
Kasnik  Rosalia 
Mars  Franciska 
Pleciak  Josef 
Klocek  Andreas 
Dzikowska  Maria 
Deniek  Cäcilia 

Bobiarz  Sebastian 
Portka  Peter 

Raczynska  Felicie 

Kraszelnicka  Maria 

Kupiec  Johann 
Sebald  Adalbart 
Szerkassy  Josef 
Szczyczyk  Johann 
Torba  Victoria 
Florczyk  Martin 
Sawicka  Anna 

Hujwan  Hryc 
Tretiak  Basil 
Halaj  Alexandra 
Tomaszewski  Stanisl. 
Jwaniszyn  Michaline 
Hodyna  Carl 
Ambug  Basil 
Tanczuk  Anton 
Kleszez  Fedor 
Moroz  Stefan 
Buhajczuk  Kirylo 
Seszzyszyn  Fedor 
Kabecka  Barbara 


Alter  (Jahre) 


BescMftipung     ,»HSS 


(«n  JnU) 


10 
8 

28 
35 
30 

5 
46 
23 

8 
28 
65 
63 
10 
34 
30 
32 
30 
10 

4 

9 
15 

6 

54 


37 
25 
21 
32 
30 

34 

47 
20 
29 
80 
2 
12 
25 
35 

56 

66 

6 

47 


Taglöhnerstochter 

Baaerasohn 

Müllerknecht 

Taglöhnerin 

Todtengräber 

dessen  Tochter 

Taglöhner 

Taglöhnerstochter 


22. 

19. 
17. 
18. 


Bauer  — 
Cholerakr.-Wärterin23. 

Vagabund  — 

Bauemsohn  23. 

Taglöhner  — 

Bauersfrau  27. 

Spitalsdienerin  26. 

Spitalsdiener  — 

Bauemsohn  27. 

Taglöhner  27. 

Bauemtochter  — 

Taglöhnerssohn  — 

Taglöhner  23. 

Taglöhnerstochter  23. 

Taglöhnerin  26. 


53    Flösser 
12 


23. 


25    Gerichtsdienersfrau  — 
32    Köchin  — 


Taglöhner 

Zigeuner 

Flösser 

Dienstbote 

Taglöhner 

Taglöhnersfrau 

Bauer 

Bauerssohn 

Landmannsfrau 

Bauer 

Arbeiterkind 

Landmannssohn 

Bauer 

» 

Taglöhner 


Landmanssohn 
Bauersfrau 


25. 
25. 

29. 
26. 
29. 


26. 

30. 
29. 
21. 
24. 
26. 


29. 
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Polit.  Bezirk      Gemeinde 


Zaieszczyki  Rozanowka 


Tluste 
(Stadt) 


erkrankt 
(«m  Jnll) 

28. 
29. 


Vor-  und  Zaname  Alter  (Jahre)      BeBchäftigunjr      glw5 


Uscieczko 


Zaleszczy 


27. 

» 

28. 
29. 

> 

22. 

24. 

> 

26. 

27. 


28. 

» 

30. 
23. 

24. 

» 

» 
> 


25. 

» 
» 

» 
» 

* 

> 

> 

27, 

» 


Kabecki  Marian 
Rymarczuk  Wojcich 
Witiuk  Fedor 
Kabecki  Michael 
Lesik  Johann 
Klüger  Maria 
Lang  Rachel 
Kimmelmann  Chaim  ^ 
Rosenblatt  Nathan 
Taufer  Reisie 
Glowacki  Andreas 
Majmon  Moses 
Hodoluk  Paraska 
Kibiuk  Anna 

»      Malanka 

»       Nikolaus 
Makara  Michael 
Liebmann  Abe 
Schüler  Moses 
Kimmel  Lifsze 
Bidoczka  Johann 
Semeniuk  Onufrij 
Feuerstein  Chane 
Feuerstein  Chencia 
Buc  Sofie 

Kinmelmann  Dwojra 
Horodycki  Dismas 
Sinkiewicz  Maria 
Brettschneider  Mortko 
Schönholz  Josel 
Jankowska  Bronislawa 
Dickmann  Chaje 
PoUak  Gittel 
Jurmann  Alte 
Falik  Moses 
Slobudzian  Helene 
Gottesfeld  Koppel 
Flechner  Buresch 
Hafner  Buresch 
Slobudzian  Stefan 
Biller  Abraham 
Feldmann  Sarah 
Pinkas  Sure 
Feldmann  Chane 
Zwick  Chaim 
Papadiuk  Johann 
Godaper  David 
Petryscyn  Maria 
Popiel  Leib 
Dickmann  -Israel 
Mejmannn  Meile 
Wurmbrand  Josel 
Plitt  Abraham 


7 
8 
2 
2 


Bauemsohn 


Fuhrmanssohn 
Landmannssohn 

39  Feldarbeiter 
36  Kaufmannsfrau 
42  » 

40  Schuldiener 
23  Taglöhner 

55  Kaufmannsfrau 

4 1  Bauer 

33  Schreiber 

16  Bauersfrau 

6  Bauerntochter 

39  Bauersfrau 
Vs  Bauemsohn 

4 1  Bauer 

18  Krämerssohn 

9  Taglöhnerssohn 

50  Kaufmannsfrau 
40 

20  Knecht 

65  Händlersfrau 

17  Händlerstochter 
26  Landmannsfrau 

8  Lehrerslocher 

60  Taglöhner 

25  Schustersfrau 
45  Factor 

60  Schuster 

1 1  Selcherstochter 

3  Taglöhnerstochter 
6 

60  Taglöhner 

5  Kaufmannssohn 

4  Taglöhnerstocher 
3  Taglöhnerssohn 

1 1  Schneiderssohn 

15  Fuhrmannssohn 

42  Taglöhner 
36  Flösser 

36  Kaufmannsfrau 

45  Händlerin 

6  Kaufmannstochter 
3  Taglöhnerssohn 

30  Taglöhner 

11  Friseursohn 

40  Polizeidienersfrau 
10  Glaserssohn 

18  Factorssohn 
32  Bettlerin 

42  Friedhofwächter 

26  Schuster 


29. 
29. 
29. 


28. 

28. 

30. 


30. 

30. 
27. 
23. 


28. 
25. 
25. 
25. 
24. 
26. 
24. 

25. 


26. 
27. 


26. 


27. 

28. 
29. 
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Polit  Besirk      (Gemeinde 


ZaiMZCzyM 


Zaleszczyki 


Safes^r 


erkrankt 
(am  Jnll) 

27. 


Vor-  und  Zuname         Alter  (Jahre)      Beschäftifirnng     ^'^^ 


29. 


^uli  starr 


Flechner  Nate  7 

Platzer  Srul  36 

Kopecki  Thomas  31 

28.  Rosenblatt  Liebe  9 
Maurer  Zelbe  35 
Lerenbach  Malke  60 
Mühlhauser  Basie  3 
ßorkenfeld  Getzel  28 
Hertner  Edmund  21 
Herling  Josef  8 
Schwartz  Rische  36 
Muller  Taube  53 
Weiner  Schulim  lö 
Dickmann  Hersch  9 
Rosenblatt  Feige  76 
Senik  Carola  60 
Szynglarowicz  Stefanie  56 
Piotrowska  Rosalie  35 
Rosen  Pesio  3 
(irabowicka  Josefa  16 
Rym  Srul  40 
Krampf  Schmul  38 
Kleinrock  Molio  3 
Babijczuk  Anna  15 
Chuda  Jacob  45 
Strzelecka  Barbara  60 
Bezner  Pinie  12 
Chuda  Palochna  58 
Kapezezuk  Semen  38 
OflFenberger  Simon  9 
PoUak  Babcle  16 
Pollak  Taube  9 
Wurmbrand  Chane  15 
Baraniecka  Malvine  36 
Landsheim  Gitzie  3 
Mark  Grojnem  6 
Winter  Pesic  14 
Stiller  Bibirin  7 
Sternlieb  Rachel  45 

24.  Kumanowska  Therese     76 

25.  Rosenstock  Schulim  6 
»      Fuhrmann  Mindel  20 

27.    Piotrowska  Rosalia     ^    36 

>  Bukowski  Stanislaus  64 
»  Iwaraczek  Michael  56 
»      Chandziy  Anna  48 

>  Piatkowska  Marie  30 

29.  Fiscbler  Jankiel  44 


30. 


Schneiderssohn 

Taglöhner 

Gendarm 

Maurerstochter 

Schustersfrau 

Taglöhnerin 

Schusterstochter 

Taglöhner 

Lakai 

Taglöhnerssohn 

Dienerin 

Fuhrmannsfrau 

Fleischergehilfe 

Fiakerssohn 

Händlerin 

Taglöhnersfrau 

Taglöhnerin 

Wäscherin 


27. 


30. 


28. 


28. 
29. 


29. 

29. 

29. 
Todtengräberstocht.  — 
Taglöhner  30- 


Kaufmannssohn  29. 

Taglöhnerstochter  — 

Landstreicher  29. 

Taglöhnerin  30. 

Bäckerssohn  — 

Landstreicherin  30. 

Vagabund  — 

Taglöhnerssohn  30. 

Taglöhnerstochter  — 

>  — 

Kaufmannstochter  — 
Steuerexecutorsfrau  30. 

Fuhrmannstochter  — 

Taglöhnerssohn  — 

Händlerstochter  — 

Taglöhnerssohn  — 

Taglöhnerin  30. 

Kirchensängersfrau  25. 

Taglöhnerssohn  — 

25, 

Dienerin  — 
Landstreicher 
Hirt 

Taglöhnerin 
Fuhrmannsfrau 
Taglöhner 


28. 
2& 
28. 


Von  den  Cholerakranken  in  den  Bezirken  Buczacz  und  Saybusch  (siehe  S.  307) 
sind  die  Namen  bisher  nicht  bekannt. 


In  der  B  a  k  o  w  i  n  a  cholerave« 

ächtige  Falle: 

emeinde 

Vin'jüii)          '^'"-  """^  Zunsnie 

uur(j.h«)     Be»chiftigQi.E 

szczaiek 

Marenczuk  Hafia 

38 

> 

Toder  Üuiij 

50 

linKtiCii» 

29.     Babiuk  Ida 

38 

outry 

Bojczuk  Teliana 

9 

26.    Bojczuk  Basil 

22 

Bojezak  Peter 

3 

27.    Bojczuk  Oleia 

44 

28.     Wlad  Leonline 

40    Taglöhnerin 

39.     Slobudzian  Basil 

56 

>      SlobudziaQ  Stefan 

14 

' 

>      Bojczuk  {jcorg 

13 

szkoutz 

Proslak  Zacharias 

58    Herbei^besitze 

:^ 

•renoct 

P"" 
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Die  seit  7.  April  d.  J.  in  Galizien  aufgetretenen  Cholerafälle  vertheilen  sich  nach 
Bezirken  und  Gemeinden  in  folgender  Weise: 


Politischer  Bezirk 

Gemeinde 

Erkrankangen    1 

rodesflUl 

Krakau: 

Stadt  Krakau     ...       14 

8 

Bochnia : 

Niepolomice    . 

1 

1| 

Zabierzow 

5 

2 

BorszGzow: 

Bilcze    .     .     . 

2 

2 

Borszczow 

25 

17 

Boryszkowce 

1 

Burdiakowce 

.      35 

17 

Chadikowce  . 

4 

2 

Jezierzanka    . 

19 

10 

Monasteryk    . 

1 

1 

Okopy  .     .     . 

2 

1 

Olchowiec 

17 

8 

Skala     .     .     . 

29 

15 

Uscie  Biskupie 

30 

18 

Wierzbowka  . 

2 

1 

Buczacz: 

Uscie  Zielone 

18 

2 

Czortkow: 

Czortkow 

10 

3] 

Ulaszkowce    . 

1 

1 

Horodenka: 

Luka     .     .     . 

5 

3 

Obertyn     .     . 

27 

10 

Husiatyn : 

Horodnica .     . 

6 

2 

Husiatyn    .     . 

8 

7 

Kociubinczyki 

6 

3 

Siekiensyuce  . 

24 

11 

Zielona       .     . 

3 

• 

Kolbuszow : 

Sokolow     .     . 

1 

1 

Kolomea: 

Kolomea    .     . 

1 

Krakau  (Umgebung) 

:  Bienczyce  .     . 

14 

6] 

Branice      .     .     , 

1 

1 

Cholerzyn       .     . 

1 

1 

Kobylany  .     .     . 

1 

1 

Krzeslawice    . 

20 

4 

Mogila  .... 

21 

12 

• 

Pleszow      .     .     . 

2 

1 

Rakowice  .     .     . 

3 

3 

Sulechow   .     .     . 

1 

1 

Wyciaze    .     .     . 

1 

1 

Zeslawice  .     .     . 

1 

iJ 

Nisko: 

Nisko    .... 

1 

11 

Pysznica    .     .     . 

7 

5 

Saybu8Ch; 

Sucha    .... 

20 

5 

Skalat: 

Skalat   .... 

1 

— 

6-3 


167  —  92 


11  — 
32- 


4 
13 


47  —  23 


66  —  32 


8  —  6 
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Politiflcher  Besirk 

(Gemeinde 

Erkrankungen 

TodesfUle 

Stanislau: 

Stanislau 1 

Tarnobrzeg: 

Tarnopol : 
Wieliczka: 

Jostkowice 
Radomysl  . 
Tarnopol    . 
Plaszow     .     . 
Pychowice 
Zakrzowek 

1 
3 
1 
1 

4 
2 

3    7- 
2 

Zaieszczyki: 

Dobrowlany 
Dzwiniacz 

4 
8 

2 
5 

KoBzylowce    . 
Rozanowka 

1 
16 

1 
9 

.28S 

Stadt  Tluste  . 

5 

3 

Uscieczko  . 

16 

4 

Zaieszczyki 

.     232 

104 

4 

128 


Snmme 


687 


325 
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]>le   Cholera« 

Die  Seuche,  welche  im  Jahre  1892  in  Europa  Eingang  gefunden  hatte,  in  Russ- 
land verheerend  aufgetreten  und  von  da  nach  Oesterreich-Üngarn  und  in  das  Deutsche 
Reich  verschleppt  worden  war,  jedoch  auch  im  Westen  Europas,  in  Frankreich, 
Belgien  etc.,  zu  ausgedehnten  Epidemien  geführt  hatte,  trat  im  Jahre  1893  abermals 
in  verschiedenen  Staaten  Europas  auf,  kam  auch  während  des  letzten  Winters  nicht 
zum  Erlöschen  und  griff  im  Frühjahre  1894  im  Zbruczgebiete  nach  Galizien, 
später  im  Weichsel  gebiete  auf  das  Deutsche  Reich  über.  Gleichzeitig  erschien  sie 
wieder  im  Westen  Europas,  in  Frankreich  und  in  Belgien. 

In  Oesterreich  wurden  die  ersten  aus  dem  benachbarten  russischen  Gou- 
vernement Podolien  eingeschleppten  Cholerafälle  im  Monate  April  d.  J.  fast  gleichzeitig 
in  den  am  Zbrucz  gelegenen  politischen  Bezirken  Borszczow  und  H u s i a t y n 
coDstatirt,  auf  deren  Gebiete  sich  die  Seuche  durch  geraume  Zeit  beschränkte,  im 
letzteren  Bezirke  aber  bald,  wenigstens  vorläufig  getilgt  wurde.  Im  Borszczower  Be- 
zirke setzte  sich  dieselbe  jedoch  hartnäckig  fest,  dehnte  sich  allmälig  auf  eine  grosse 
Zahl  von  Gemeinden  aus,  griff  dann  in  das  Gebiet  des  Dniester  tiber,  fand  in  der 
Sladi  Zaleszczyki  einen  günstigen  Boden  und  führte  daselbst  zu  einem  Epidemie- 
terde,  wie  er  sich  in  keinem  der  beiden  vorausgegangenen  Jahre  irgendwo  in  Oester- 
^ich  gebildet  hatte.  Vom  5.  Juni  bis  inclusive  4.  August,  also  innerhalb  zweier 
Monate  erkrankten  in  dieser  Stadt  259  Personen,  d.  s.  nahezu  5  Procent  der  Be- 
völkerung. In  zahlreichen  Fällen  wurde  der  Krankheitskeim  aus  den  Choleragemeinden 
der  Bezirke  Borszczow  und  Zaleszczyki  nach  anderen  Gemeinden  Galiziens  und  der 
angrenzenden  Bukowina  verschleppt,  und  wenn  es  auch  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
^lang,  die  eingeschleppten  Fälle  zu  isoliren,  knüpften  sich  doch  in  anderen  Gemeinden 
>n  dieselben  eine  grössere  oder  kleinere  Zahl  weiterer  Erkrankungen. 

Das  Epidemiecentrum  in  Galizien  blieb  bisher  das  von  der  Eisenbahn  nicht 
*irchzogene,  daher  vom  grossen  Verkehr  abseits  liegende  Gebiet  am  Dniester  bis  zu 

32 
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dessen  Einmündung  in  den  Zbrucz,  und  dürfte  diesem  Umstände,  dass  der  Verkehr 
kein  so  lebhafter  ist,  es  wesentlich  zuzuschreiben  sein,  dass  es  bisher  gelungen  ist» 
die  Seuche  auf  ein  beschränktes  Gebiet  zu  begrenzen. 

Zu  Beginn  der  zweiten  Juliwoche  trat  die  Cholera  plötzlich  in  mehrfachen  Fällen 
in  einigen  Gemeinden  des  politischen  Bezirkes  Krakau  Umgebung  auf.  Die  Eih 
schleppung  war  aus  Russland  erfolgt,  wo  die  Seuche  in  den  an  Westgalizien  an- 
grenzenden  Bezirken  (Miechow)  in  grosser  Intensität  herrschte.  Es  mag  dahingestellt 
bleiben,  ob  die  Krankheit  anfangs  verheimlicht  oder  nicht  erkannt  wurde,  jedenSalk 
musste  der  Umstand,  dass  die  Behörde  erst  dann,  als  bereits  eine  grössere  Zahl  von 
Fällen  in  den  Gemeinden  Bienczyce  und  Krzeslowice  vorgekommen  war  und  Ver- 
schleppungen nach  anderen  Gemeinden^  sowie  nach  der  Stadt  Krakau  stattgefunden 
hatten,  die  grosse  Besorgniss  begründen,  dass  auch  in  Westgalizien  sich  ein  Cholera- 
herd bilden  werde,  wie  er  im  Osten  des  Landes  in  den  Bezirken  Borszczow  und 
Zaieszczyki  bereits  bestand.  Dem  energischen  Einschreiten  der  politischen  Behörden 
gelang  es  aber,  die  Seuche  zu  beschränken.  Es  geht  nicht  blos  die  Zahl  der  Er- 
krankungen, welche  über  eine  verhältnissmässig  bedeutende  Zahl  von  Gemeinden  zer- 
streut aufgetreten  waren,  zurück,  sondern  es  steht  bei  der  gegenwärtigen  Lage  der 
Dinge  auch  zu  hoffen,  dass  die  definitive  Tilgung  der  Epidemie  in  Westgalizien  in 
Bälde  gelingen  dürfte. 

Mehrfache,  zumeist  durch  aus  Russland,  beziehungsweise  aus  dem  Weichsel- 
gebiete zurückgekehrte  Flösser  in  verschiedene  Bezirke  eingeschleppte  Fälle  wurden 
sofort  als  verdächtige  constatirt,  isolirt  und  durch  zielbewusste  sacbgemässe  Vorkeh- 
rungen eine  weitere  Verbreitung  hintangehalten. 

In  der  Bukowina  hatten  die  auf  Abwehr  der  Cholera  gerichteten  Bestre- 
bungen und  Massnahmen  der  Sanitätsbehörden  bisher  den  besten  Erfolg.  Es  waren 
in  nicht  wenigen  Fällen  aus  Galizien,  insbesondere  aus  der  unmittelbar  an  d^ 
Bukowinaer  Grenze  gelegenen  galizischen  Stadt  Zaieszczyki,  sowie  auch  aus  der 
Gemeinde  Uscie  Biskupie,  Personen  in  die  Bukowina  gekommen,  darunter  eine  nicht 
unbedeutende  Zahl  von  Choleraflüchtlingen.  Durch  die  strenge  gehandhabte  Melde- 
pflicht gelangten  jedoch  die  Behörden  sofort  zur  Kenntniss  verdächtiger  Erkrankungen 
und  kamen  so  in  die  Lage,  rasch  die  nothwendigen  Vorkehrungen  zu  treffen.  Es  wurden 
zwar  viele  zugereiste  Personen  in  den  Bezirken  Kotz  man  und  W  i  z  ni  t  z  als  cholera- 
verdächlig  angezeigt,  bei  nicht  wenigen  derselben  aber  durch  die  fernere  Untersuchung 
und  Beobachtung  der  durchaus  unverdächtige  Zustand  festgestellt.  Diesen  Vorsichts- 
massregeln ist  es  zu  danken,  dass  in  der  Bukowina  die  Krankheit  bisher  nicht  Boden 
gefasst  hat,  obschon  sie  knapp  an  der  Landesgrenze  intensiv  herrscht. 

In  den  (vemeinden  Galiziens,  in  denen  Cholerafalle  aufgetreten  sind,  werden  die 
vorgeschriebenen  Vorsichtsmassregeln  mit  möglichster  Strenge  gehandhabt,  Aerzte 
werden  nach  diesen  Gemeinden  exponirt,  denen  es  obliegt,  alle  Bewohner  der 
betreffenden  sowie  der  Nachbargemeinden  von  Haus  zu  Haus  zu  untersuchen,  um 
allfällige  Verheimlichungen  der  Krankheit  möglichst  schnell  zu  entdecken. 

In  den  im  Bereiche  von  Choleraherden  (Gerichtsbezirke  Borszczow  und  Zaiesz- 
czyki) gelegenen  Gemeinden  ist  die  Ausfuhr  der  in  der  Dresdener  Convention  bezeich- 
neten Gegenstände  verboten,  und  werden  die  Bestimmungen  der  Cholera-Instruction, 
bezüglich  der  Verhinderung  einer  Weiterverbreitung  der  Krankheit,  in  Anwendung 
gebracht.  Um  Verschleppungen  der  Krankheit  hintanzuhalten,  ist.  die  sanitäre  Revision 
der  aus  Choleragemeinden  Abreisenden  und  ihrer  Effecten  angeordnet. 

Der  Reiseverkehr  unterliegt  einer  sorgsamen  Ueberwachung  seitens  der  Bahnorgane. 
In  den  Uebergangsstationen  von  Galizien  nach  Schlesien,  in  B  i  e  1  i  t  z  und  D  z  i  e  d  i  t  z, 
findet  eine  sanitäre  Revision  der  Reisenden  und  ihrer  EfTecten  statt.  Der  hiedurcfa 
veranlasste  Aufenthalt  bedingt  es,  dass  die  aus  Galizien  kommenden  Personen  die  Reise 
mit  dem  fahrplanmässig  abgehenden  Zuge  nicht  fortsetzen,  sondern  dieselben  erst  "mit 
einem  später  abgehenden  Zuge  Weiterreisen  können,  woraus  sich  eine  gesonderte 
Beförderung  der  aus  Galizien  kommenden  Personen  ergibt.  Beim  Besteigen  des  Zuges 
müssen  diese  Reisenden  ihren  Namen,  Provenienz  und  Zielstation  angeben,  beziehungs- 
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weise  auf  einer  ihnen  übergebenen  Drucksorte  verzeichnen.  Das  Zugspersonale 
sammelt  diese  Blätter  und  händigt  in  der  Station,  wo  der  betreffende  Reisende  den 
Zug  verlässt,  das  Blatt  dem  Stationsvorstande  ein,  welcher  es  der  Gemeindebehörde 
übergibt.  Letztere  verständigt  die  Bestimmungsstation  von  dem  Eintreffen  des 
Reisenden.  In  Wien  übernehmen  die  Blätter  die  Polizeiorgane  auf  dem  Nord-  und 
Slaatsbahnhofe  und  verständigen  die  betreffenden  magistratischen  Bezirksämter. 
Reisende  aus  Galizien  unterliegen  in  den  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreichen 
und  Ländern  der  vorgeschriebenen  fünftägigen  sanitären  Ueberwaclnjng,  nicht  aber, 
wie  es  in  Zeitungsnachrichten  mitunter  heisst,  einer  Quarantaine.  Die  Freiheit  ihrer 
Bewegung  ist  in  keiner  Weise  gehindert. 

Bisher  ist  ein  Fall  einer  Verschleppung  der  Cholera  aus  Galizien  nach  anderen 
Landern  Oesterreichs  oder  nach  Ungarn  nicht  vorgekommen. 

Besondere  Aufmerksamkeit  wird  in  Galizien  auch  dem  Verkehre  auf  den 
Flüssen,  vor  allem  auf  dem  D  nie  st  er  zugewendet.  An  der  Flösserei  auf  diesem 
Flusse  sind  besonders  die  Bezirke  Stanislau,  Tlumacz,  Horodenka, 
Zaleszczyki  und  Borszczow  bet heiligt.  Die  Bemannung  der  Flösse  fährt  in 
der  Regel  nicht  auf  der  ganzen  Flussstrecke,  sondern  wechselt  in  gewissen  Stationen, 
so  in  Halicz,  Zatukiew,  Marjampol  und  Dubowce  im  Bezirke  Stanislau,  in  Dolhe 
Bezirk  Tlumacz.  In  Okopy  (Bezirk  Borszczow)  werden  die  Flösse  an  russische  Händler 
fibergeben,  und  begeben  sich  die  Flösser  von  da  zu  Fuss  über  üscie  Biskupie  nach 
Luzan  in  der  Bukowina  und  von  dort  mittelst  der  Bahn  in  die  Heimat  zurück.  In 
Zaleszczyki,  wo  sich  grosse  Stapelplätze  befinden,  werden  alle  ankommenden  Flösser 
einer  ärztlichen  Aufsicht  unterstellt,  und  ist  es  ihnen  strenge  untersagt,  das  Stadt- 
gebiet zu  betreten. 

Die  könijjl.  ungarische  Regierung  hat  die  Einfuhr  jener  Gegenstände,  welche 
im  Sinne  der  Bestimmungen  der  Dresdener  Convention  Verkehrsbeschränkungen  unter- 
liegen, aus  den  galizischen  Choleraherden  Borszczow  und  Zaleszczyki  verboten. 

Deutsches  Reich.  Bisher  ist  die  Cholera  nur  im  Osten  des  Deutschen 
Reiches,  im  Weichselstromgebiete  aufgetreten.  Den  »Veröffentlichungen 
des  kaiserlichen  Gesundheitsamtes c  entnehmen  wir  hierüber  folgendes:  Bis  zum 
11.  Joni  wurden  in  diesem  Gebiete  sechs  Fälle  gemeldet,  von  denen  zwei  mit  Tod 
endeten.  In  Deutsch-Eylau  wurde  bei  einer  am  24.  Juni  aus  Mlawa  in  Russland 
zugereisten  Frau  und  deren  Kindern,  in  einem  Landorte  des  Kreises  Marienwerder 
bei  einer  Kranken  Cholera  bacteriologisch  festgestellt. 

Bis  zum  16.  Juli  waren  im  Weichselstromgebiete  24  Erkrankungen 
(8  tödtliche)  festgestellt  worden.  Unter  den  Kranken  befanden  sich  9  Flösser, 
6  Schiffer  und  deren  Angehörige,  4  Stauer  und  deren  Angehörige,  2  Wasserarbeiter 
und  1  Pionnier. 

In  der  Woche  vom  16. — 23.  Juli  kamen  23  Erkrankungen,  von  denen  mehrere 
schon  vordem  16.  Juh  aufgetreten  waren,  zur  Anzeige,  und  zwar  11  mit  tödtlichem  Aus- 
gange. Unter  den  Erkrankten  waren  10  Flösser,  2  Schiffer,  2  Fischer,  1  Werftarbeiter, 
l  Arbeiter  und  4  Angehörige  von  Fischern,  Schiffern  und  Buhnenarbeitern.  Ausserdem 
ergab  sich  in  Berlin  bei  einer  am  18.  Juli  aus  St.  Petersburg  heimgekehrten  Frau 
Cholera,  und  starb  am  16.  Juli  auf  einem  Lübecker  Dampfer,  der  aus  St.  Petersburg 
kam,  der  Schiffskoch  auf  See  an  Cholera. 

In  der  Woche  vom  23. — 30.  Juli  ereigneten  sich  im  Weichselgebiet  drei 
Cholerafälle. 

Seitens  der  Behörden  waren  bereits  im  Monate  Mai  d.  J.  gegen  eine  Einschleppung 
der  Seuche  aus  Russland  Vorkehrungen  getroffen  und  insbesondere  der  Verkehr  auf 
den  Flüssen  einer  strengen  Ueberwachung  unterstellt  worden.  Der  Regierungspräsident 
zu  Marienwerder  hat  über  Ministerialverfügung  vom  10.  Mai  die  gesundheitspolizeiliche 
Ueberwachung  des  Stromverkehrs  auf  der  Weichsel,  zunächst  an  den  Stationen 
Schilno,  mit  ßootsüberwachungsstelle  Thorn,  sowie  Brahmünde,  mit  Bootsüberwachungs- 
stelle Schulitz  angeordnet  und  über  die  Durchführung  dieser  Ueberwachung  Ver- 
fügungen getroßen,  der  Regierungspräsident  in  Königsberg  den  Uebertritt  von  Personen 
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aus  Russland  innerhalb  der  Kreise  Neidenburg  und  Orteisburg  auf  die  Station  IIlowo 
beschränkt,  lieber  die  sanitätspolizeiliche  Behandlung  und  Desinfection  der  Flösse, 
auf  denen  ein  Cholerafall  vorgekommen  ist^  wurden  vom  Staatscommissär  für  das 
Weichselgebiet  genaue  Directiven  erlassen. 

Im  Monate  Juni  ordnete  der  Regierungspräsident  zu  Marienwerder  die  sanitäre 
Ueberwachung  der  russisch-polnischen  Arbeiter  an  und  schärfte  die  Anzeigepflicht 
für  verdächtige  und  für  Choleraerkrankungen  ein.  Der  Grenzverkehr  mit  Russland  in 
den  Kreisen  Johannisburg,  Lyck  und  Oletzko  (Reg.-Bez.  Gumbinnen)  wurde  auf  die 
Grenzstationen  Dlottowen,  Prostken  und  Mierunsken,  ferner  längs  des  Kreises  Tilsit  und 
des  nördlich  der  Memel  gelegenen  Kreises  Ragnit  auf  die  Zollstrassen  bei  Laugszargen 
und  Schmalleningken  beschränkt,  die  Ausstellung  von  Grenz-Legitimationsscheinen 
sistirt.  Der  Regierungspräsident  zu  Posen  verfügte  die  ärztliche  Untersuchung  and 
fünftägige  Beobachtung  der  auf  der  Warthe  aus  Russland  ankommenden  Schüfe  und 
Flösser  in  Pogorzelice,  sowie  eine  weitere  ärztliche  Untersuchung  derselben  bei  ihrer 
Ankunft  in  Posen.  Den  Schiffern  und  Flössern  wurde  das  Verlassen  ihrer  Fahrzeuge 
nur  während  der  Tagesstunden  in  gewissen  Stationen  zum  Ankaufe  von  Lebensmittelo 
oder  aus  sonstigen  zwingenden  Gründen  gestattet.  Seitens  der  Regierung  zu  Oppehi 
wurde  die  gesundheitspolizeiliche  Ueberwachung  der  Schiffer  auf  dem  Przennsaflusse 
angeordnet. 

Hinsichtlich  des  Eisenbahnverkehrs  ist  die  Verfügung  getroffen,  dass  die  Wagen- 
theile  der  aus  Oesterreich  und  Russland  ankommenden  Züge  in  Myslowitz,  Kattowitz 
und  Schoppinitz  R.  so  lange  geschlossen  zu  halten  sind,  bis  der  auf  dem  Bahnhofe 
zur  Controle  anwesende  Gendarm  sich  über  den  Gesundheitszustand  der  Reisende 
informirt  hat.  Auswanderer  aus  Oswiecim  werden  nur  mit  einem  bestimmten  Zuge 
und  in  eigenen,  mit  tragbaren  Leibstühlen  ausgerüsteten  Wagen  befördert. 

Zur  Hintanhaltung  einer  Einschleppung  der  Seuche  durch  landwirthschaftliche 
Arbeiter  aus  Russland  ordnete  eine  Verfügung  des  Regierungspräsidenten  in  Oppeln 
an,  dass  nur  solchen  Arbeitern^  welche  durch  eine  von  der  zuständigen  russischen 
Polizeibehörde  ausgestellte  Bestätigung,  dass  der  Herkunftsort  cholerafrei  ist,  gestattet 
wird,  in  Arbeit  zu  treten.  Auf  Kosten  der  Arbeiter,  beziehungsweise  ihres  Führers 
oder  Arbeitgebers,  ist  durch  einen  deutschen  Arzt  an  der  Grenze  festzustellen,  dass 
ein  Verdacht  bezüglich  der  Person  der  Arbeiter  auf  Choleraerkrankung  und  bezüg- 
lich der  Sachen  auf  Verunreinigung  durch  Choleradejecte  ausgeschlossen  isL  Die 
Grenzzollämter  sind  angewiesen,  die  betrefTenden  Arbeitertrupps  nicht  eher  auf 
deutsches  Reichsgebiet  eintreten  zu  lassen,  als  die  erwähnte  Untersuchung  stattgefun- 
den hat  und  nach  ärztlichem  Befunde  gegen  den  Eintritt  Bedenken  nicht  obwalten, 
während  die  Prüfung  der  Bescheinigungen  des  Herkunftsortes  durch  die  Polizeibehörde 
vor  der  Vornahme  der  Untersuchung  erfolgt. 

R  u  s  s  1  a  n  d.  Die  Choleraepidemie  beherrscht  das  westliche  und  nordwestliche 
Gebiet  und  hat  in  der  letzteren  Zeit  eine  ganz  bedeutende  Zunahme  erfahren.  Die 
amtlichen  Nachweisungen  verzeichnen: 

Sradt  St.  Petersburg  vom  26.  Juni  bis     2  Juli   a.  St.   875  Erkrankungen  294Todesf. 
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*)  Ans  Kronatadt  «in(^wchleppt. 
**)  Aua  Kronstadt  eiDf^eschlcppt. 
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(lOuv.  Nowgorod  .    . 

>  Olonec    .    .    . 
»  St.  Petersburg 
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•  Plock  .    . 
»  Petrokow 

>  Badom 
»  Warschau 


vom  26.  Juni  bis  2.  Juli  a.  St.  1  Erkrankungen*)  1  Todesf. 
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» 
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> 

21 
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» 
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Die  rassische  Regierung  hat,  um  die  Einsehleppung  der  Cholera  nach  Bess- 
arabien  zu  verhindern,  bis  auf  Weiteres  den  Grenzübertritt  in  Pereby  kamzy  gesperrt 
und  in  Nowosielitza  eine  ärztliche  Beobachtungsstation  errichtet,  in  welcher  Per- 
sonen, die  in  Trupps  die  Grenze  überschreiten,  einer  ärztlichen  Untersuchung  unter- 
zogen werden.  Auf  gewöhnliche  Reisende  findet  diese  Massnahme  keine  An- 
wendung. 

Die  Patente  der  in  russischen  Häfen  einlaufenden  Schiffe  müssen  mit  dem  Visum 
des  im  Ausgangshafen  befindlichen  russischen  Consulats  versehen  sein ;  dagegen  ist 
eine  Vorweisung  von  Gesundheitscertificaten  der  Behörden  in  Zwischenhäfen,  die  an- 
gelaufen wurden,  nicht  erforderlich. 

Schweden.  Auf  einem  aus  St.  Petersburg  gekommenen  Dampfer  erkrankte 
ein  Reisender  unter  verdächtigen  Erscheinungen  und  wurde  nebst  den  übrigen  Passa- 
gieren in  der  Quarantaineanstalt  Fejan  untergebracht,  wo  derselbe  am  3.  Juli  starb 
und  asiatische  Cholera  constatirt  wurde.  Von  den  übrigen  Reisenden  und  der  Be- 
mannung der  Dampfers  erkrankten  insgesammt  15  und  starben  2  Personen  an 
Cholera. 

Frankreich.  Die  Choleraepidemie  in  den  Departements  Finistere  und  Mor- 
bihan  wird  als  erloschen  bezeichnet. 

Belgien.  Vom  1.  Juni  bis  4.  Juli  sind  59  Choleratodesfälle  amtlich  consfatirt 
worden.  Die  Zahl  der  Erkrankungen  wird  auf  circa  160  veranschlagt.  Die  Krankheit 
trat  in  einigen  Gemeinden  der  Umgebung  von  Lüttich  auf,  die  einzelnen  Fälle 
standen  miteinander  nicht  im  Zusammenhange,  ereigneten  sich  grösstentheils  an  den 
Ufern  der  Maas  auf  einer  Strecke  von  mehreren  Kilometern  und  betrafen  aus- 
schliesslich die  unter  ungünstigen  hygienischen  Verhältnissen  lebende  arme  Arbeiter- 
bevölkerung. Allgemein  theilt  man  die  Ansicht,  dass  von  der  letzten  Epidemie  Krank- 
heitskeime zurückgeblieben  sind,  welche  mit  Beginn  der  heisseren  Jahreszeit  sich 
weiter  entwickelten  und  zu  neuen  Infectionen  führten.  Thatsache  ist,  dass  seit  zwei 
Jahren  bald  da,  bald  dort  einzeln  oder  gruppenweise  choleraverdächtige  Fälle  be- 
obachtet wurden.  Im  Monate  Juli  kamen  täglich  1—2  Fälle  vor.  Die  Seuche  folgt 
dem  Laufe  der  Maas  sowohl  flussaufwärts  wie  der  niederländischen  Grenze  zu. 

Amtliche  Nachrichten  melden  vom  1.  Juni  bis  17.  Juli  101  Todesfälle. 

Der  Verkehr  auf  der  Maas  und  auf  dem  Nebenflusse  Sambre,  sowie  auf  allen 
anderen  Wasserstrassen  wurde  einer  sanitätspolizeilichen  Ueberwachung  unterstellt. 

Niederlande.  In  jüngster  Zeit  sind  auch  in  den  Niederlanden  aus  Belgien 
eingeschleppte  Cholerafölle  beobachtet  worden.  Am  23.  Juli  ereignete  sich  ein  solcher 
Fall  an  der  preussisch-niederländischen  Grenze  auf  einem  Schiffe,  welches  aus  Rotter- 
dam kam. 

Türkei.  Die  Choleraepidemie  in  Kleinasien  betrifft  die  Vilajets  von  Siwas, 
Kenia,  Angora,  Kostambol  und  Mamuret.  Im  Vilajet  Trapezunt  soll  sie 
<^egen  erloschen  seüi. 


*)  Arbeiter  aae  Sibirien. 
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Mitte  Juli  trat  Cholera  in  der  europäischen  Türkei  in  Adrianopel  aut 
Seit  12.  Juli  wurden  verdächtige  Fälle  beobachtet,  jedoch  erst  am  20.  die  Cholera* 
diagnose  festgestellt.  Die  Erkrankungen  vertheilen  sich  auf  die  verschiedensten  Stadt- 
t  heile,  und  kamen  die  ersten  in  jenen  vor,  in  welchen  Cholera  bereits  im  vorigeo 
Jahre  geherrscht  hatte. 

Aus  Adrianopel  nach  Constantinopel  oder  nach  Dedeagatsch  Reisende  haben  sich 
in  Mustapha  Pascha  einer  fünftägigen  Quarantaine  zu  unterziehen.  Reisende  aas 
Europa  unterliegen  in  Mustapha  Pascha  und  in  Zibeftsche  einer  24stündigen  Beob- 
achtung, ihre  Effecten  der  Desinfection. 


Cholera-Nachrichten. 

Serbien.  Mit  Circa] ar-Erlass  des  MimsterinmB  des  Innern  wurde  die  strengste  Handhabaog  der 
Vorschriften  bezüglich  Reinlichkeitspflege  an  Öffentlichen  Orten  wie  in  Privatlocali täten,  die  Beeeittgniif 
von  Abfallstoffen  etc.  etc.  als  wichtigste  Vorkehrang  gegen  Cholera  angeordnet. 

Weiterhin  rerbietet  eine  Ministerial Verfügung  die  Einfahr  von  schmutsiger  Leib- and  BettwisdM, 
abgetragenen  Kleidern  aus  Russland  und  Qalizien.  Im  Reisegepäck  mitgefClhrte  getragene  Kleider  and 
gebrauchte  Wäsche  werden  mit  5  Procent  Carbolsäurel2(sung  desinficirt. 

Reisende  aus  Russland  und  Galizien  müssen  sofort  nach  ihrer  Ankunft  der  Polizeibeh9rds 
gemeldet  werden  und  unterliegen  dann  einer  fünftägigen  sanitären  Ueberwachung  in  ihrem  Auf- 
enthaltsorte. Ein  Arzt  hat  sich  täglich  von  ihrem  Gesundheitszustande  die  UeberzeugUDg  zu  Tsr- 
schaffen,  wenn  verdächtige  oder  Cholerasjmptome  sich  zeigen,  die  betreffende  Person  ungesäumt  so 
isoliren. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass    des   k.   k.    Ministeriums    ffir 
Caltas  und  Unterricht  rom  7.  Juli 

1894,  Z.  2843, 

an  alle  Landeschefs  alt  Vorsitzende  der  Landes- 
schulräthe  (ausser  an  den  Statthalter  in  Triest), 

betreflend    die    Impftanf^    der   Zöf^llBir«    toii 
Ij«hrer-  und  I«ebrerlnneii-Btldaii|irsAniitalt«n. 

Da  ein  angeimpfter  Lehrer  durch  seine 
erhöhte  Disposition  zur  Blattemerkrankung  den 
Gesundheitszustand  der  ihm  anvertrauten  Kinder 
gefährden  kann,  ersuche  ich  £w. . .,  in  geeigneter 
Weise  dahin  zu  wirken,  dass  die  Zöglinge  der 
Lehrer-  und  Lehrerinnen-Bildungsanstalten  sich 
während  ihrer  Studienzeit  oder  doch  wenigstens 


bevor  dieselben  nach  Abschluss  ihrer  Stadien 
die  betreffende  Anstalt  verlassen,  einer  Impfong 
(bezw.  Wiederimpfung)  unterziehen. 

In  dieser  Richtung  wird  es  insbesondere  die 
Aufgabe  der  mit  dem  Unterrichte  in  der  Schul- 
hygiene an  den  Lehrer-  und  Lehrerinnen-Bildungs- 
anstalten betrauten  Docenten  sein,  die  Vortheile 
der  Kuhpockenimpfung  auseinander  za  setzen 
und  richtige  Begriffe  hierüber  in  den  Kreitea 
der  heranwachsenden  Lehrer  zu  verbreiten, 
wobei  aach  darauf  hinzuweisea  sein  wird,  dass 
in  Anbetracht  des  von  der  k.  k.  Impfstoff- 
gewinnangsanstalt  in  Wien  mit  Beachtung  aller 
Vorschriften  erzeugten  tadellosen  animalen  Impf- 
stoffes Befürchtungen  wegen  eventueller  Impf- 
schftdigung  vollkommen  unbegründet  sind. 
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Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in 
Itbren  rom  1.  Juni  1894.  Z.  18269, 

an  alle  politischen  Unterbehörden, 
betreffend  Masan»biiicii  §^«§^«11  Tracbom. 

Da  Trachom  unzweifelhaft  zur  Gruppe  jener 
fibertragbaren  Krankheiten  gehört,  hinsichtlich 
derer  mit  dem  h.  ä.  Erlasse  vom  30.  December 
i8bO,  Z.  178,  und  der  Kundmachung  vom 
27.  April  1882,  L.-G.-  u.  V.-Bl.  Nr.  58,  die 
Anzeigepfiicht  statuirt  wurde,  deren  sinugemfisse 
Anwendung  jedoch  bei  Trachom  bisher  zumeist 
unterlassen  worden  ist,  sieht  sich  die  k.  k.  Statt- 
balterei  im  Hinblicke  auf  die  Contagiositfit 
dieser  Krankheit  und  die  Nothwendigkeit  der 
flofortigen  Einleitung  der  zur  Verhinderung  ihrer 
Weiterrerbreitung  geeigneten  Massregeln  ver- 
anlasst, die  Anzeigepflicht  von  nun  an  auch  auf 
das  Trachom  ausdrücklich  auszudehnen  und 
biebei  folgende  Weisungen  zu  erlassen,  bezw. 
io  Erinnerung  zu  bringen: 

1.  S&mmtlicbe  Aerzte  sind  anzuweisen, 
jeden  in  ihrer  Praxis  vorkommenden  Fall  von 
Tracbom,  resp.  Trachomverdaeht,  ungesäumt 
nacb  Feststellung  der  Krankheit  unter  Angabe 
der  Ursprungsquelle  und  der  zur  Tnfections- 
tOgong  eingeleiteten  Massnahmen  der  vorgesetzten 
politiacben  Behörde  unter  gleichzeitiger  Verständi- 
gung der  Ortsbehörde  anzuzeigen.  Dieselbe  Ver- 
pfiicbtung  obliegt  auch  den  Leitern  der  Kranken- 
anfiUlten. 

2.  Die  Erkrankten,  für  deren  fortlaufende 
intlicbe  Behandlung  zu  sorgen  ist,  sind  von  den 
Gesanden  thunlichst  abzusondern,  die  Umgebung 
<tereelbcn  über  die  Üebertragbarkeit  des  Leidens 
zu  belehren  und  anzuweisen,  den  gemeinsamen 
Gebrauch  von  Waschbecken  und  Waschwasser, 
Hwd-  und  Schnupftüchern,  Bettwäsche  etc.  sorg- 
fältig zu  vermeiden  und  das  Krankenzimmer 
Dogliebst  nachhaltig  zu  lüften. 

3.  Falls  die  Belassnng  der  Kranken  in 
bluslicber  Pflege  wegen  Undurchführbarkeit  der 
▼otttebeaden  Voraichtsmassregeln  unthunlich  er- 
scheint, 80  ist  deren  Abgabe  in  eine  Heilanstalt 
zu  yeranlaasen. 

4.  Die  für  Krankheitsfälle  dieser  Art 
erforderliche  Desinfection  des  Krankenzimmers 
Wid  der  Eflfecten,  namentlich  jener,  die  mit  den 

Theilen  in  Berührung  gekommen  sind, 


wie  z.  B.  der  Kopfkissen,  des  Bettzeuges,  der 
Kopfbedeckungen,  der  Hand-  und  Schnupftücher, 
Waschnäpfe  u.  s.  w.,  ist  in  der  mit  der  Statt- 
halterei-Kundmachung  vom  7.  März  1879,  L.-G.« 
u.  V.-Bl.  Nr.  17,  vorgeschriebenen  Weise  durch- 
zuführen. 

5.  Da  das  Trachom  erfahrungsgemäss  vor- 
zugsweise unter  den  in  einem  grösseren  Complex 
zusammenlebenden  Personen,  also  in  Gefäng- 
nissen, Arbeits-  und  Armenhäusern,  Massen- 
quartieren, Fabriken,  Schulen  etc.  auftritt  und 
eine  Uebertragung  überdies  durch  die  Luft  in 
solchen  Localitäten  umso  leichter  vermittelt 
wird,  als  eine  durch  Staub  und  körperliche 
Ausdünstungen  verunreinigte  Luft  an  und  für 
sich  eine  anhaltende  Reizung  der  Augen  bedingt 
und  die  letzteren  zur  Entwicklung  der  Krankheit 
disponirt,  sind  zur  möglichsten  Verhütung 
schwerer  Polgen  und  der  Weiterverbreitung 
dieser  Krankheit  die  Vorstände  dieser  Anstalten 
anzuweisen,  die  von  einer  Augenentzündung 
befallenen  Personen  sobald  als  möglich  der  ärzt- 
lichen Behandlung  zu  überweisen  und  im  Falle 
des  begründeten  Verdachtes  einer  trachomatösen 
Erkrankung  unter  gleichzeitiger  Einleitung  der 
zur  Infectionstilgung  nothwendigen  Massnahmen 
hievon  der  zuständigen  politischen  Behörde  die 
Anzeige  zu  erstatten. 

6.  Zum  Zwecke  der  Gewinnung  einer  ziffer- 
massigen  Uebersicht  über  die  in  den  Kranken- 
anstalten im  Laufe  eines  jeden  Jahres  behan- 
delten Trachomfälle  sind  die  Krankenhaus- 
leitungen gehalten,  vom  Jahre  1894  an  diese 
Krankheitsfälle  in  einem  dem  Jahressanitäts- 
Theilberichte  lit.  c  anzuschliessenden  Separat- 
berichte unter  Angabe  des  Heilresultates  und 
der  Herkunft  der  Kranken  ziffermässig  aus- 
zuweisen. 

Den  Amtsärzten  obliegt  es,  dem  Vorkommen 
der  fraglichen  Krankheit  bei  jeder  sieh  dar- 
bietenden Gelegenheit  nachzuforschen  und  ein 
besonderes  Augenmerk  darauf  zu  richten,  dass 
in  jedem  Falle,  eventuell  durch  die  von  den- 
selben namentlich  bei  gehäuftem  Auftreten  der 
Krankheit  vorzunehmende  Erhebung  die  ür- 
sprungsquelle  des  Uebels  entdeckt  und  von 
dieser  aus  der  Weiter  Verbreitung  sofort  Schranken 
gesetzt  werde.  Dieselben  haben  ferner  fortan 
sowohl  die  auf  die  Krankenanstalten  entfallenden. 


ala  auch  die  von  dea  Aerzten  Hngemeldetea  in 
PiiTfttpflege  befiodlichen  Trachom- Eric  raDkaogen 
TOtBchriflAin&aBiK  in  Evideoz  tu  halten  nnd 
regelmSasig  in  die  b«xüglicbeii  periodi  sehen 
Anitreise  (Tierwöcbenllicben  Berichten  und 
JahregsummaTieD}  aufsuDehmen.  Schlieaelich 
Herr  BesirkahaiiptTnBtui 
Herr  Gemeinderath 


den  Rapport    Ober  die  etwaigen  dortamta  toh" 
1.  JSDDer  bis  snm  26.  Mai  1.  J.  in  Eridnu  f«- 
ballenen  TraehomffiUe  eine  abgesondert«  B«ppi>it- 
tabelle    nmgehend  anher  vormlegen,    eve 
die  diesbezOglicbe  Fehlanieige  in  erstatte 


Verden  der  - 


— aofgefordert,  | 


Personalnachrichten. 


Aniseichn 


nget 


Dem  Vorgitzenden  dei  Obersten  Sanilfitsratb»,  Hofrath  und  ProteMor  der  gerichtlichen  M 
an  der  Wiener  UniTergitMt,  Dr.  Eduard  Kitter  t.  Hofmann,  und  dem  Vanitienden-StellTer 
Kafratb  und  Profegsar  der  Pharmacognosia  und  Pharmacologie  an  der  Wiener  UniTernUt,  Dr.  i 
VogI,  wurde  das  Kitlerkrenc  des  Leopoldordens,  dem  OberaanitÜtiiratlie  nnd  Prafessai  der  pstholog' 
Anatomie  an  der  Wiener  UnirersitSt,  Dr.  Anton  Weicbaelbaum,  der  Orden  der  eisernen 
dritter  ClaBse,  Alien  mit  Nichsicht  der  Tau  verliehen. 

Dem  0,  5.  Professor  der  vergleichenden  Anatomie  an  dar  Unirerait&t  in  Innsbruck,  Dr.  < 
Heiler,  ferner  dem  Dr.  Josef  Uanrovich  in  Qörz  der  Orden  der  eisernen  Krone  dritter  Clau 
Nachsiebt  der  Taxe. 


D!«  bei  der  k.  k.  Statthalcerei  fUr  Dalma 
tea  wurde  dem  beim  Miniaterium  des  Innern  i 
re  verliehen. 


unge 


BShmsn.  Anstellungen.  Als  DiitrictsSrate : 
Dr.  Wenzel  Smri  in  Perats,  Dr.  Karl 
Gröbner  in  Gossengrlln,  Dr.  Richard 
F D c b s  in  Breistadt,  Dr.  Josef  Cernhous 
in  Bratran,  Dr.  Josef  ä  vanda  fDr  Deutuch- 
Bielaa,  Df.  Sigmand  Janke  in  Trliov- 
Kamenitz. 

Mag,  pbarm.  Ferdinand  H  n  1 1  a  bat  die 
vSterÜcha  Apotheke  in  CcaKlan  tlbernommen. 
Bukowina.  Niederlassungen:  Dr.  Rafael 
MBntzer  in  Cieraowiu,  Dr.  Mendel  Braun 
in  Gorahumora,  Dr.  Julius  K  a  r  p  e  n  in  Solka. 
Dalmatien.  Anstellung:  Dr.  Oakar  B  o- 
Torka  Edler  r.  Zdsras  als  Gemeindeant  in 
Solia. 

Uebersiedlung:  Dr.  Isidor FriedlBnder 
von  Solta  nach  Wien. 
KSrnten.    Ueberaiedlnngen:    Dr.  Jacob  Fir- 
b  u  e  von  Klagenfurt  nach  Graz. 

Anstellung:    Dr.  Franz  Schle  if  er  als 

Kecundararxt  im  Erankanhaase  zu  Klagenfurt. 

Kl)  stenland.       Grnennungen:      Dr     CSsar 

P  e  s  c  h  1  e    zum  adjutirten  Ssnitltsassistenlen 

in  Pola. 

Dem   Hflg.  pharm.    Luigi  Petech    wurde 
dIePersonRigerechtigkeit  der  zweiien  Apotheke 
in  Mitterbnrg  verlieben. 
HShren.     Anstelinngen:     AU     Gemeindeant 
Dr.  Johann  £  e  r  n  ;    in  Kojetein. 


Kioderlassungen:  Dr.  Josef  Jan 
Welka,  Wundarzt  Horiz  Wieielmai 
MUhrisch-Aussee,  Dr.  Heinrieb  Bergn» 
OtmDti. 
Niederasterreich.  Anstellungen: 
Moritz  Weieer  als  Gemeindearzl  iDHo< 
kirchen,  Dr.  Ernst  TreitI  als  Fabri 
in  Schwadorf. 

Niederlaatnngen:Dr.  Jalios  Bei 
in  Laa  a.  d.  Tbara,  Dr.  Ludwig  Ott 
in  Wnlieshofeo,  Dr.  Johann  B  a  1 1  •  in  Schi 

Uebersiedlungen:  Dr.  Ferdinand  i 
ner  von  Nappersdorf  nach  Lsa  a.  d.  1 
Dr.  Josef  Siebter  von  Schwadorf 
Dorf  Taschen  (Schlesien). 

Dr.  Firbae  hat  die  vUtarlicbe  Apuinc» 
zu  Bt.  Anna  in  Wien,  IX.  Bezirk,  Hag.  pharm- 
J.  Frey  die  Leitung  der  Zawaros'schen  Apo- 
theke in  Wien,  XVII.  Bezirk,  übernommen. 
OberSeterreicb.  Niederlassung:  WnnJ- 
arzt  Leopold  B  e  s  c  h  als  Gemeindeant  ie 
Pnlzleinadorf. 

Ueharsiedlnng:  Wundarzt  Frani  Weiif 
mann  von  Pfarrkirchen  nach  Hofkirchen. 

Mag.  pharm.    Julins  Hattusch    hat   di« 
Apotheke  in  Otlenheim  QbernommcD. 


Hlctn  «lii«  flsparftt-Bslla^. 


n  Wien.  Drnck  ' 


n  FrMriDk  Jaspv  In  Viu. 


Das  österreichische  Sanitätswesen.   Separat-Beüage  zu  Nr.  32,  9.  August  1894. 

Verlag  Ton  Alfred  H5lder,k.  and  k.  Hof- nnd  UniversiUts-Bachhftndler  in  Wien,  I.,  Rothentbarmstrasse  16. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  7.  August  1894,  Mittagn. 


In  der  Woche  vom  31.  Juli  bis  6.  August  sind  an  Cholera  erkrankt: 


Foüt  Bezirk       Gemeinde     Xm^^i 

Q.  AnfOBt) 


Krakau 

(Stadt) 


Bochnia 


Swiniarow 

Wol&Batorska 

> 
» 

Zabiorzow 

> 

9 


31. 

» 

1. 

» 

2. 

» 

4. 
6. 

» 
» 

27. 
29. 

1. 

4. 
31. 

2. 

3. 

> 


In   Galizien: 

Vor-  und  Zuname 

Niemiec  Julie 
Bujanski  Thaddäus 
Pojak  Thomas 
Krakas  Feige 
Kameta  Agnes 
Feilix  Anton 
Dutkiewicz  Franciska 
Maka  Bronislawa 
Wronska  Josefa 
Zwolinski  Johann 
Feld  Nathan 
Fendler  Alte 

Mlynarz  Johann 
Pietruszewski  Johann 
Toron  Franz 
Ptak  Franz 
Jamrozik  Anna 
Hruszar  Johann 
Plak  Caroline 
Plak  Barbara 
Klima  Stanislaus 


Altar  (Jah«)       BescbÄftigung      {^J^^" 

a.  Angnst) 


17 

1 

29 

1 

53 

25 

40 

33 

70 

3 

11 

43 

30 

50 

? 

42 
20 
24 
8 
27 
17 


Maurerstochter         — 
Unternehtnerssohn  31. 


Maurer 

Taglöhnerstochter 

Dienstmagd 

Kaminfeger 

Magd 

Taglöhnerin 

Blumenhändlerin 

Taglöhnerssohn 


1. 

1. 
2. 

3. 

4. 

6. 


Müller  29. 

Taglöhner  30. 

Flösser  — 

Häusler  5 
Grundwirthstochter  — 

Gendarm  — 

Taglöhnerstochter  — 

Taglöhnersfrau  — 

Grundwirthssohn  — 


Vor-  and  Zunamti         ut«(Jthn)      BMcbiftijfiiDg     ^^ 


Biteste 

adykowoe 

lipkowce 


irjampol 


iiiaateryk 


1 

PeninDamian 

47 

Bauer 

2. 

. 

Perun  Katharina 

31 

dessen  Weib 

1. 

, 

Maximczuk  Martha 

46 

Bäuerin 

_ 

> 

Kozar  Michael 

18 

Landmanssohn 

— 

> 

Melejczuk  Xenia 

70 

Landmannsfrau 

I. 

> 

Koroluk  Sofie 

39 

> 

2. 

2. 

Maximczuk  Gregor 

61 

Bauer 

3. 

3. 

Zahaiko  Parasca 

2 

Landwirthstochter 

3. 

Cluc  Jobann 

5« 

Bauer 

4. 

> 

Malejczuk  Jacob 

3» 

> 

4. 

Malejczuk  Jacob 

60 

> 

— 

Tymczuk  Irene 

30 

— 

> 

Wojuk  Agnes 

17 

^^^  des  Post- 

— 

> 

Holubowicz  Maine 

Vi» 

Kind      .,5" 

Frau     "■«""" 

— 

. 

Holubowicz  Anna 

28 

— 

Gerylo  Iwan 

8 

Landmannssohn 

4. 

Bilous  Mathiaa 

34 

Bauer 

4. 

Zahajko  Kefa 

48 

• 

4. 

5. 

Zahajko  Johann 

43 

Bauer 

- 

4. 

Szwononiuk  Kirylo 

60 

Bauer 

4. 

• 

Andruniuk  Iwan 

49 

Taglöhaer 

- 

2. 

Prociuk  Marie 

28 

_ 

• 

Prociuk  Theodor 

5 

deren  Sohn 

- 

3. 

Schwarzapfel  BasieEtel 

30 

Kutschersß-au 

_ 

> 

Szkolny  Olexa 

76 

Bauer 

4. 

4. 

Kielbicki  Mii^hael 

60 

■ 

— 

B. 

Wagen  Abraham 

45 

Fleischhauer 

— 

• 

Speriing  Scheindel 

60 

Taglöhnersfrau 

- 

1. 

Kosciuk  Michael 

6 

Landmannssoho 

l. 

Hrynyszyn  Lueian 

65 

Bauer 

1. 

4. 

{lasiorowska  Sofie 

60 

Landinaunswitwe 

- 

1. 

Ljsy  Johann 

46 

Bauer 

4. 

. 

nuleba  Miron 

43 

. 

1. 

, 

Wolczuk  Johann 

60 

, 

2. 

, 

Blaszko  Feier 

17 

Dieuer 

— 

4. 

Semkow  Axanie 

29 

Landmannsrrau 

- 

2. 

Tkaezyk  Simon 

6 

Landmanossohn 

2. 

> 

Prokopow  Agathe 

6 

Landmannstochter 

— 

> 

Kuczyra  l^ara^ka 

40 

Arbeiterin 

2. 

Prokopow  Peter 

6 

Landmannssoho 

3. 

4. 

Palkiewicz  Marie 

36 

Landmannsfrau 

— 

» 

Kaliniuk  Marie 

46 

> 

— 

■ 

Prokopow  Leontine 

4 

Landmannsiochler 

4. 
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Polit.  Baurk       GemeiDde 

erkrankt 
[am  Jall 

Vor-  und  Zuname       ^^^  („^„j       BeschMtigung    g^ä' 

« 

.  Anfnst) 

a. 

Angiul 

Borsz 

czow    Olchowice 

3. 

Baraniuk  Sofie 

63 

Landmannswitwe 

— 

> 

> 

3» 

Winogradzki  Anton 

67 

Bauer 

> 

> 

» 

Winogradzka  Julie 

60 

dessen  Weib 

> 

;        » 

4. 

Frisch  Schmul 

24 

Schänkerssohn 

— 

> 

UseieBiskupie 

2. 

Hrehorczuk  Demetrius 

32 

Nachtwächter 

» 

> 

4. 

Romaniak  Onufry 

40 

Bauer 



Boc; 

Eacz        Hubin 

30. 

Holowecki  Panko 

40 

Bauer 

31. 

Kosmierzyn 

28. 

Wandziak  Motra 

35 

Landmannsfrau 

^^^, 

> 

Wandziak  Anna 

12 

deren  Kind 

30. 

> 

> 

Wandziak  Michael 

2 

» 

30. 

Miedzyg^rze 

1 

1. 

Borecki  Michael 

59 

Bauer 

1 

Ostra 

27. 

Kurylak  Marie 

17 

Bauernkind 

.^i. 

> 

> 

Karylak  Mathias 

12 

> 



> 

1 
1 

» 

Czama  Marie 

58 

Landmannsfrau 

29. 

» 

» 

Danciewicz  Anastasia 

6 

Bauernkind 

> 

» 

Nowak  Marie 

32 

Dienersfrau 

» 

> 

Kurylak  Andreas 

36 

Bauer 

2. 

» 

» 

Kindner  Johann 

8 

Landmannssohn 

— 

> 

2. 

Nowak  Rosalie 

5 

Kutscherstochter 

2. 

> 

> 

Nowak  Josef 

36 

Kutscher 

4. 

« 

» 

Kendzier  Mathias 

30 

Landmann 



1 

» 

Bojko  Iwan 

3 

Tiandmannssohn 

2. 

B 

» 

Mayer  Francisca 

30 

Kutschersfrau 

4. 

t 

> 

Mayer  Jobann 

2 

? 



1 

* 

4. 

Smylka  Franz 

37 

deren  Sohn 

] 

> 

» 

Gacyk  Hanka 

30 

Knecht 



UscieZiolone* 

16. 

Gross  Lipa 

28 

Propinationspächter  — 

►                                                3 

» 

Schächter  Hersch 

36 

Belfer 

27. 

►                                                J 

» 

Reicbmann  Isaak 

30 

Schreiber 



►                                               J 

18. 

Rund  Moses 

12 

Fieischerssohn 

►                                             3 

» 

Goldberg  Lipcie 

50 

Schänkerin 

►                                             1 

20. 

Enesbach  Gicie 

11 

*                                           3 

24. 

Stark  Feige 

18 

Töpferstochter 

»                                          3 

> 

Stark  Seide 

16 

> 

•                                            3 

> 

Gross  Isaak 

6 

Kaufmannssohn 

25. 

>                                            J 

> 

Kimmel  Gittel 

4 

Kaufmannslochter 

25. 

f 

25 

Seidmann  Schaindle 

20 

Schänkerstochter 

9 

» 

Teicher  Froim 

12 

Fleischerssohn 



> 

27. 

Vogel  Markus 

4 

Krämerssohn 

28. 

> 

Niernberg  Hersch 

28 

Taglöhner 

28. 

^ 

» 

Kimel  Witel 

28 

» 



> 

» 

Goldhirsch  Sarah 

52 

Taglöhnerin 

28. 

29. 

Teicher  Hersch 

34 

Fleischer 

> 

> 

Kimel  Leja 

2 

Krämerstochter 

30. 

31. 

Vogel  Moses 

2 

Krämerssohn 

31. 

» 

Bumberg  Szyfre 

3 

Taglühnerstochter 

31. 

^ 

» 

Brand  Sarah 

15 

Bäckerstochter 

31. 

*"*  Die  Namen  der  im  Ausweise  för  die  Vorwoche  nur  aummarisch  AnfrefÜhrten  Cbolerakranken 
('•  8.  307  d.  Bl.)  sind  in  dieses  Verzeichniss  aiif^enoinmen. 
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Polit  Besirk 

Gemeinde 

erkrankt 
(am  Jnli 

Vor-  und  Zuname 

Aiwr(J.h«)      Bewshiftipmjr      • 

■B  J«H 

1 

■.  Aagutt] 

«. 

A«f«0 

Buczacz 

Useie  Ziolonel 

31. 

Sidor  Julie 

26 

Wirlhschafterin 

1. 

» 

Teicher  Brana 

6 

Fleischerstochter 

3L 

1. 

Knesbach  Abraham 

25 

Taglöhner 

2. 

» 

Weissmann  Lea 

5 

Tischlerstochter 

2. 

1 
1 

l. 

Grossfeld  Moses 

38 

Taglöhner 

— 

1 

2. 

Weissmann  Mayer 

2 

Tischlerssohn 

— 

» 

Spyrke  Tacijana 

73 

Landwirthin 

— 

3. 

Buchwald  Hommer 

1 

— 

1 

4. 

Spyrka  Maria 

18 

Fassbinderstochter 

4. 

1 

» 

Kaszuba  Anastasia 

40 

Grund  wirthsfrau 



h 
1 

» 

Kedyz  Agnes 

12 

Magd 

— 

*         ( 

» 

Prokopowicz  Thekla 

50 

Taglöhnersfrau 



1 
>         \ 

5. 

Zaleski  Michael 

30 

Bauer 



* 

> 

Pawelko  Michael 

15 

Taglöhnerssohn 

5. 

» 

Oslra 

5 

Mostowy  Fedko 

6 

Landraannssohn 



Czortkow 

Czortkow 

3. 

Pinaluk  Marie 

30 

Dienstbote 

.^ 

9 

» 

» 

Wiwczaryk  Nascie 

5 

Bauernkind 

— 

» 

» 

» 

Wiwczaryk  Julie 

3 

» 



» 

Jagielnica 

30. 

Littmann  Reles 

• 

50 

Hausbesilzer 

31. 

% 

Rosochacz 

5. 

Kreskow  Michael 

62 

Bauer 

5. 

» 

Ulaszkowce 

» 

Harbug  Daniel 

42 

3. 

Dabrowa 

Szczucin 

26. 

Filipiak  Adam 

15 

Hirt 

27. 

Horodenka 

Hanczarow 

2. 

Dmailuk  Dmylro 

50 

Ortsrichter 

— 

Jasienow  pol. 

30. 

Haber  Moses 

23 

Pächterssohn 

30. 

Luka 

31. 

Schooder  Gittel 

20 

Taglöhnersfrau 

— 

Szewczuk  Malerka 

40 

» 

2. 

1               « 

1       * 

Czyrak  Nikolaus 
Lesiuk  Malerka 
Filewicz  Eudoxia 
Zacharyczuk  Dmylro 
Szewczak  Olexa 
Huczak  Dmytro 
Semenvk  Marie 

15 
38 
35 
5 
2 
37 
16 

Diener 

Bäuerin 

» 

Taglöhnerssohn 

» 

Taglöhner 
Taglühnerin 

3. 
3. 

1 

O* 

Dumniak  Eudoxia 
Wolorzyn  Paraska 
Sawczak  Adam 
Kolcua  Ilko 

30 
30 
20 
45 

Bäuerin 

» 

Knecht 

— 

' 

4. 

Suchowy  Veronica 
Stojko  Anna 

56 
22 

Taglöhnerin 

» 

._ 

( 

5. 

1 

Drescher  Hinde 
Dumniak  Docka 
Hawrasz  Palochna 

15 
25 
42 

Taglöhnerstochter 
Bäuerin 

5. 

Obertyn 

31. 

Spekler  Pinkas 

64 

Bettler 

1. 

» 

1               1 

1               A  • 

Baraniecki  Josef 

12 

Bauernkind 

— 

■ 

1 

• 

>          Marie 

9 

» 

3. 

• 

1 

■ 

1 
1 

Rechter  Scheindel 

6 

Maklerstochter 

— 
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Polit 


Horodenka 


Qemeinde 


Obertyn 


Humtyn 


erkrankt 
(«m  Juli 
n.  ^agnst) 

1. 

» 
9 


Husiatyn 


Kolomea 


Gwozdziec 


2. 
3. 


4. 


5. 


1. 


2. 
5. 
6. 


Vor-  und  ZuDame 

Majewski  Vincenz 
Schächter  David 
Pawluk  Marie 
Jaworski  Johann 
Rechter  Riwa 
Schorr  Itzig 
Chaim  Hermann 
Jaworski  Michael 
Suslyk  Iwan 
Pawluk  Caroline 
Diener  Taube 
Mazarkiewicz  Thomas 
Mazarkiewicz  Franzis. 
Fleischer  Menocze 
Goldberg  Marie 
Gawlinski  Anna 
Fleischer  Golde 
Kobylanska  Antonie 
Kobylanski  Dionys 
Kocak  Johann 
Pyzak  Paraska 
Pyzak  Nikolaus 
Weich  Zosias 
Palczynski  Johann 
Sanczuk  Nikolaus 
Saratnicki  Michael 
Zurawski  Johann 
Ignatewicz  Paraska 
Tynkow  Rosaiie 
Rechter  Resie 
Ignatewicz  Marie 
Krönzier  Chaje 
Sedowlak  Sofie 
Sedowlak  Paraska 
Dolinska  Marie 

Waldhütter  Freide  Lea 
Schächter  Ille  Hinde 
Wisniowski  Adalbert 
Wisniowski  Johann 
Bober  Johann 
Bober  Anton 
Lampe  lile 
Kaniuk  Freide 
Silbermann  Freide 
Schächter  Sluwe 
Zabek  Marie 


Aller(Jahpe)       ^^hüfügung     «J^T^Sl 

a.  Aogiut) 


30.    Pulikowski  Johann 
»      Pulikowski  Anton 
5.    Michalczuk  Nikolaus 


68 
86 
30 
15 
19 
37 
30 
19 
40 

9 
70 
26 

6 

11 

60 
7 

24 

6 

8 

30 

8 

32 

50 

28 

45 

14 

28 

30 

9 

50 

26 

40 

15 

24 

8 
2 
1 
9 
1 
18 
4 


17 
44 
14 


Realitätenbesitzer 

Scbächter 

Schmiedsfrau 

Schmiedgeselle 

Taglöhnersochter 

Viehhändler 

Makler 

Landmannssohn 

Maurer 

Schmiedtocbter 

Bauer 

dessen  Tochter 
Schusterssohix 
Kürschnerstochter 
Bauerswilwe 
Schusterstochter 
Bauersfrau 
deren  Sohn 
Knechtssohn 
Bauersfrau 
deren  Sohn 
Maklerin 
Bauer 
» 

Bauer 

Landmannssohn 

Bäuerin 


Bäuerin 
Bäckersfrau 
Landmannsfrau 
deren  Tochter 
Landmannsfrau 

Händlerstochter 


Fiakerstochter 

Taglöhnerstochter 

Händlerstochter 

Händlersfrau 

Taglöhnerstochter 


42    Schuster 
18 
6    Taglöhnerssohn 


1. 
2. 


3. 


3. 
3. 
3. 

3. 


4. 


4. 
1. 

2. 
1. 

3. 
5. 
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Polit.  Bezirk      Gemeinde 

Kolomea  1  Rosohacz 


Krakau 

(ümg.) 


erknnkt 

(am  Jnli 

Q.  Angnst) 

26. 

27. 


Vor-  und  Zuname 


Mieiek 
Nisko 


Szczeparowec 


Branice 
Czyzny 

> 

» 

Rrzeslawice 

» 

» 

Mogila 

» 

Olszanica 

Ostrowek 

Nisko 

» 
» 

» 
» 

Plawo 

» 
> 


Kusko  Marie 
Pawluk  Michael 

»  Chornicki  Dmytro 

29.  Kusko  Martin 
»  Kusko  Anna 

>  Spalter  Ille 

30.  Slobudzian  Anna 
»  Fediuk  Michael 

31.  Kiszczuk  Basil 

1.  Hilczuk  Anna 

2.  Fusyk  Fedor 

3.  Sabadach  Theresia 

5.  Fusyk  Peter 

31.  Rostholder  Abraham 

3.  Zajac  Nastia 

4.  Zajac  Fedor 

31.  Padukiewicz  Maria 

»  Bieszczanowska  Hedw. 

2.  Tokalska  Katharina 

3.  Tokalski  Stefan 
»  Tokalska  Aniela 

6.  Wrobad  Katharina 

>  Czernik  Nikolaus 
»  Mol  Anton 

»  Tokalski  Josef 

31.  Grymek  Anton 

1.  Grymek  Katharina 

2.  Grymek  Katharina 
6.  Krupa  Stanislaus 

31.  Wach  Mathias 

»  Jaszczur  Johann 

5.  Podkulek  Katharina 

29.  Sikora  Victoria 

30.  Jakobicz  Adalbert 

28.  Klug  Andreas 
30.  Mania  Franz 

2.  Mania  Maria 

3.  Zeissel  Jochwel 
»  Stein  Sarah 

4.  Mania  Hedwig 

>  Konik  Jacob 

5.  Zeissel  Moriz 

29.  Kolodziej  Josef 
I.  Machaj  Michael 
4.  Torman  Johann 


Alter  (J»h«i)       Beschäftifirung     *^^ 

v.  AacBit) 

30  Bauersfrau  28. 

6  Bauerssohn  28. 
48  Taglöhner  - 

7  Bauerskind 


1 
4 

22 
7 

19 
41 
30 
65 
10 

35 

30 

48 

22 

30 

3 

5 

34 

23 

56 

19 

1 

28 

18 

7 

18 


1. 


Taglöhnerstochter  29. 

Bauersfrau  — 

Todtenbeschauerss.  — 

Diener  — 

Taglöhner  — 

Bauer  3. 

Bauerswitwe  — 

Landmannssohn  — 


Fuhrmann 
Taglöhner 


31. 


Pferdeknechtsfrau  — 

Taglöhnersfrau  — 

Tagiöhnerslocher  2. 

Taglöhnerssohn  3. 

Taglöhnersfrau  — 

Magd  — 

Taglöhner  — 

Bauer  — 

Taglöhnerssohn  6. 


Bauer 

dessen  Tochter 
dessen  Tochter 
dessen  Sohn 


1. 
2. 
4. 


36    Bauer  - 

40    Taglöhner  — 

5    Landmannstochter    — 


15    Kindsmädchen 


29. 


40    Bauer  (Schmuggler)  30. 


12 

Grundwirthssohn 

28. 

38 

Taglöhner 

30. 

30 

dessen  Frau 

— 

21 

Krämersfrau 

— 

17 

Magd 

— 

30 

Taglöhnerin 

4. 

37 

Taglöhner 

4. 

48 

Krämer 

—— 

34 

Flösser 

29. 

58 

Taglöhner 

2. 

19 

Knecht 

4. 
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Polit.  Bmirk      Gemeinde 


Wolka 
■  Tanewska 
Saybusch     Sucha*) 


Stanislau 
Tarnobrzeg 


erkrankt 

(am  Jali 

n.  August) 

2. 

14. 
16. 
18. 

> 

19. 
20. 

> 

21. 
22. 

» 

23. 

25. 
26. 

» 

27. 

> 

28. 
29. 
30. 

» 

31. 

» 


Marjampol 

Dabrowka 

(Pniow) 

Jastkowice 


Machow 


» 
» 


2. 

5. 

31. 


Vor-  und  Zaname 

Niemiec  Adalbert 

Wodra  Karl 
Wodra  Josef 
Kwasny  Maria 
Bojes  Marlin 
Wtok  Anna 
Wodra  Adelaide 
Bojes  Anna 
Kwasny  Josef 
Urbaniec  Franz 
Hajdylo  Ludwig 
Bojes  Josef 
Kwasny  Antonine 
Kwasny  Anieta 
Kwasny  Martin 
Kwasny  Sofie 
Kwasny  Franz 
Kwasny  Karoline 
Hajdylo  Josef 
Bucata  Mathias 
Bucata  Marie 
Kolczak  Lucie 
Kys  Peter 
Habowska  Anna 
Gluszek  Ludwig 
Hajdylo  Josephine 
Bucata  Julie 
Hajdylo  Margarethe 
Dudois  Johann 
Janik  Andreas 
Hutriczak  Rosalei 
Flamm  Isaak 


AlterCJahre)       Beschfiftigung     ^^'J^S 

u.  August) 

50  ?  — 


IV2 

V2 
19 

8 
43 

3 

5 
15 
23 
26 
45 
30 
10 
70 
69 

7 

/t2 

49 
56 
55 
28 
12 
61 
13 
26 
4 
21 
15 
31 
20 


Steinmetzsohn 

» 

Taglöhnerin 

Taglöhnerssohn 

Taglöhnerin 

Steinmetztochter 

Taglöhnerstochter 

Bruder  der  Marie 

Landmann 


Taglöhnerin 

Taglöhnerstochter 

Taglöhner 

seine  Frau 

Taglöhnerssohn 

Taglöhnerstochter 

Landmann 

Taglöhner 

seine  Frau 

Taglöhnersfrau 

Hirtenknabe 

Taglöhnerin 

Diener 

Taglöhnerin 

Dienerstochter 

Landmannsfrau 

ihr  Diener 

Pferdeknecht 

Magd 

Taglöhner 


26.  Ligeza  Maria  39 

27.  Niernalski  Josef  40 
30.  Palis  Thomas  32 

1.  Palis  Karl  8 

»  Palis  Clemens  2 

6.  Bebisz  Katharina  45 

»  Wal  Agnes  70 

»  Herdzik  Johann  52 

26.  Dabek  Vincenz  30 

28.  Niedzialek  Katharina  2 

29.  Weglowski  Ludwig  44 

30.  Dabek  Agnes  20 
>  Dabek  Anna  1 


Flössersfrau 

• 

Taglöhner 
dessen  Kind 

>         » 

Bauersfrau 

Bauer 

Bauer 

Taglöhnerstochter 
Taglöhner 
Bauersfrau 
deren  Tochter 


15. 
19. 
19. 


24. 
26. 


28. 

28. 


31. 


29.     Saleszynska  Josephine      4    Taglöhnerstochter    29. 


27. 
28. 
30. 


6. 


31. 
28. 


3. 


*)  Die  Namen  der  im  Ausweise  für  die  Vorwoche  nur  sumniaiisch  angeführten  Cholerakranken 
(*•  8.  307  d.  Bl.)  sind  in  diese«  Verzeichnias  aufgenommen. 
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1 


Polit.  Bezirk      Gemeinde 


Tarnobrzeg 


> 
> 

» 


> 
» 

» 


Machow 


erkrankt 

(am  Juli 

n.  Angntt) 

2. 


3. 


Vor-  und  Zuname      Alter  (Jahn»)       Beschäftigung      ^^  j^ 


•a.  AocM) 


Tarnopol 


Tarnow 


Tlumacz 


Wieliczka 


» 

» 


Nadbrezzie 


Pniow 

» 

9 
» 


Taraopol 


Tarnow 

» 

» 

> 

» 


Petrylow 

» 

» 

> 

Debniki 

> 

Podgorze 
Pychowice 


Weglowska  Agnes 
Weglowska  Sofie 
Niedzialek  Francis  ca 
Niedzialek  Anna 
Dabek  Anton 
Weglowska  Marie 


1.    Grazla  Carl 

27.  Sarczynska  Stefanie 
29.     Sarczynska  Joseta 

1.    Koczyska  Petronella 
6.    Dyl  Anton 

28.  Golohub  Marie 

29.  Axelrod  Josef 

28.  Magierska  Marie 

31.  Leibel  Beile 

1.  Leibel  Leiser 

>  Halbkram  Rifka 

>  Ascher  Eidel 

»  Halbkram  Esther 

»  Halbkram  Blüml 

»  Ryczko  Josef 

4.  Halbkram  David 
»  Bok  Katharina 

»      Trytko  Johann 

5.  Waitz  Nahe 

>  Sobotka  Stefan 

23.  Chryhoryszyn  Michael 
27.  Zodunajczok  Hafia 

>  Mela  Katharina 
Wolonin  Julie 
Zwarycz  Mitij 
Czermak  Anna 
Kuzyk  Stefan 
Kobza  Dimytro 
Kusyk  Barbara 
Kobza  Hryc 
Muzyk  Anna 
Kiersta  Anna 
Hudvma  Fedor 

m 

6.  Kondrat  Alexander 

1.     Kozyaryk  Johann 

>  Kula  Marie 
1.     Weiss  Meier 

1.     Nowak  Johann 
4.    Ochojma  Matthäus 


28. 
1. 
2. 


3. 


14 
40 
29 

7 
33 

7 


Taglöhnerstochter 

Taglöhnersfrau 

» 

deran  Tochter 

Taglöhner 

Taglöhnerstochter 


2. 


21  Flösser  2. 

4  Landmannstochter   27. 

30  Landmannsfrau  3. 

55  deren  Mutter  2. 

61  Bauer  — 

32  Köchin  — 

52  Factor  — 


34 
5 

50 
10 
40 
19 
7 
20 
30 
25 
65 

32 
40 
18 

5 
32 

8 

6 

9 
16 

33 

? 

10 

2»A 
2 


? 

28. 

Wäscherin 

31. 

deren  Sohn 

I. 

Binderskind 

3. 

Obstverkäuferin 

4. 

Binderstochter 

— 

Bindersfrau 

4. 

Schuster 

— 

Binderssohn 

4. 

Taglöhnerin 

4. 

Taglöhner 

4. 

Taglöhnersfrau 

— 

Taglöhner 

— 

Bauer  23. 

?  1. 

Landmannsfrau  — 
Landmannstochter  29. 
Bauer  — 

Grundwirthstochter  2. 
Grundwirthssohn       2. 

2. 

Grundwirthstochter  — 

Grundwirth  — 

Grundwirthstochter  — 

»  — 

Grundwirthssohn  — 
Landmannssohn        — 


56  Taglöhner 

40  Bedienerin 

26  Weber 

9  ? 

60  Taglöhner 


1. 
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Polit  Bezirk 

Grem«inde 

erkrankt 
(am  Juli 

Vor-  und  Zuname 

Alter  (Jahre)        BeBchäfti^runcT 

irestorben 
(am  Juli 

u.  Attgost) 

n 

.  Angnst) 

Weiiczka 

Pychowice 

4. 

Zajac  Adalbert 

17 

Diener 

3 

5. 

Zak  Marie 

32 

Taglöhnersfrau 

5. 

>                                 : 

> 

Florczyk  Marie 

16 

>                                 ] 

> 

»         Anna 

4 

>                                 ] 

> 

Ochojma  Johann 

3 

] 

» 

»         Barbara 

50 

3 

» 

Giermek  Marie 

16 

Magd 

> 

» 

Florczyk  Adalbert. 

6 

Zakrzowek 

1. 

Gawicki  Felix 

Vl2 

1. 

» 

Walch  Anna 

i    a  4P 

30 

Taglöhnerin 

2. 

» 

Nowak  Franz 

39 

Bauer 

2. 

Kamienarczyk  Thekla 

66 

Taglöhnerin 

2. 

3. 

>             Francisca 

23 

> 

4. 

4. 

Walach  Ignaz 

6 

» 

4. 

» 

Pozycki  Josef 

10 

4. 

» 

» 

Goryl  Adalbert 

40 

Taglöhner 

— 

laleszczyki 

Oobrowlany 

31. 

Hujwan  Hania 

6 

Landmannstochter 

31. 

» 

Mytruk  Maria 

30 

Taglöhnerin 

1. 

2. 

Zwizdarek  Semen 

54 

Bauer 

3. 

» 

Ustyanek  Maria 

6 

dessen  Tochter 

4. 

3. 

Mamalyga  Maria 

30 

>       Weib 

5. 

> 

Huywan  Johann 

70 

Landmann 

4- 

» 

Trajtura  Nascia 

20 

Landmannstochter 

_ 

» 

»        Iwan 

4 

Landmannssohn 

* 

Jaczynosczuk  Johann 

60 

Bauer 

4. 

» 

Hujwan  Nascia 

15 

Landmannstochter 



4. 

Trajtura  Peter 

70 

Bauer 

5. 

> 

»        Helene 

35 

Taglöhnerin 

» 

Zwizdarek  Nicolaus 

12 

Landmannssohn 



> 

» 

Hyszke  Hawrylo. 

29 

» 

Dzwiniacz 

31. 

Niemczyk  Franz 

7 

Taglöhnerssohn 

__ 

» 

»         Josef 

5 

dessen  Schwester 

2. 

> 

»        Caroline 

2 

»               > 

> 

Slobodzian  Ostofij 

44 

Bauer 

1. 

2. 

Kostymiuk  Fedorska 

2 

Landmannstochter 

• 

3. 

Hulaj  Dmytro 

36 

Bauer 



» 

Slobodzian  Johann 

10 

Bauernkind 



» 

»            Ahafia 

12 

» 



» 

»            Naicia 

6 

» 

» 

Paul 

2 

> 

Grodek 

2. 

Ondryczek  Kose 

60 

Taglöhner 

2. 

Holowczynce 

28. 

Kopera  Adalbert 

24 

Diener 

28. 

* 

1. 

>        Anna 

33 

dessen  Witwe 

» 

> 

Frankiewicz  Ladislaus 

8 

Schmiedssohn 

1. 

Kasperowce 

4. 

Danylewicz  Michael 

41 

Bauer 

5. 

Mys 

zkow 

1. 

Pilipow  Taciana 

70 

Taglöhnerin 

1. 
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Polit.  Bezirk 

Gemeinde 

erkrankt 

(am  Jqli 

Q.  Augiut^ 

Vor-  und  Zuname 
) 

Altar(Jahre)       Bescbaftirune^     (•«  i« 

Ealeszczyki 

Myszkow 

1. 

Danczuk  Fedor 

54 

Bauer 

I. 

» 

» 

3. 

»        Anna 

43 

Taglöhnerin 

— 

Rozanowka 

2. 

Tabaka  Anna 

5 

Landmannstochter 

^^ 

» 

» 

Mendyk  Sofie 

35 

Bauersfrau 

2. 

» 

4. 

Bahrij  Onufry 

49 

Hirt 

4. 

» 

» 

» 

Lyszczyszyn  Nicolaus 

6 

Dienerssohn 

— 

» 

5. 

Eiermann  Pesie. 

2 

Schänkerstochter 

5. 

Szypowce 

27. 

Jurak  Hafia 

48 

Landmannsfrau 

27. 

Tlusle  Dorf 

3. 

Babuda  Josefa 

20 

» 

— 

Tluste  Stadt 

1. 

Schächter  Josef 

65 

Taglöhner 

2. 

> 

»          Rachel 

74 

dessen  Weib 

— 

» 

Dolinger  Sure 

22 

Fuhrmansfrau 

2. 

» 

Pilpel  Pesie 

8 

Krämerstochter 

1. 

2. 

Metzger  Chane 

48 

Hausbesitzersfrau 

2. 

> 

Grotek  Sofie 

29 

Amtsdienersfrau 

— 

» 

Puterala  Anka 

4 

Landmannstochter 

— 

> 

Melynczuk  Maria 

30 

Tiandmannsfrau 

— 

3. 

Wolf  Cyr^l 

7 

Kürschnerstochter 

3. 

» 

Eis  Mejer 

19 

Taglöhnerssohn 

— 

» 

Lang  Chaim 

10 

> 

— 

• — 

4. 

Metzger  Szifre 

17 

Taglöhnerstochter 

4. 

* 

Taul]^r  Reizie 

5 

Maklerstochter 



5. 

Janczynska  Paranka 

11 

Landmannstochter 

5. 

» 

» 

Tiahodziczka  Jewdocha 

19 

» 

üscieczko 

1. 

Komicki  Basil 

2 

Landmanns5K>hn 

1. 

» 

Weiner  Abraham 

40 

Taglöhner 

i. 

» 

>        Isaak 

5 

dessen  Sohn 

— 

» 

Lantmann  Zosie 

42 

Taglöhnerin 

— 

» 

Poduliuk  Doeka 

40 

Landmannsfrau 

— 

^ 

2. 

Kasyak  Nicolaus 

40 

Bauer 

— 

} 

» 

Walaszynowska  Docka 

39 

Landmannsfrau 

2. 

* 

» 

»                Filipp 

5 

deren  Sohn 

6. 

» 

Greczyn  Maria 

35 

Landmannstochter 

2. 

3. 

Okunska  Anna 

38 

Landmannsfrau 

— 

» 

Greczyn  Hanka 

1 

Landmannstochter 

— 

» 

Gordijczuk  Hanka 

3 

> 

4. 

» 

Tayer  Pille 

1 

Händlerssohn 

3. 

4. 

Opolczuk  Lucian 

18 

Bauer 

— 

» 

Osadczuk  Hrye 

60 

» 

1 

5. 

Walaszynowski  Lucian 

45 

» 

1 

9 

Salkowski  Kose 

44 

» 



» 

Kucaj  Simon 

20 

Fuhrmann 

— 

a 

Rudyk  Anna 

35 

Landmannsfrau 

5. 

» 

> 

Liebmann  Feige 

50 

Taglöhnerin 

^^— 
1 
1 

Winiatynce 

25. 

Mamelak  Maria 

70 

Bettlerin 

26. 

Zaies 

zczyki 

31. 

Sander  Sarah 

50 

Taglöhnerin 

- 
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_  ttrknuikt 

PoHt.  Besirk      Qemeinde      («m  JaU 

u.  Angntt) 

Zaleszczyki        31. 


Zaiaszczyki 


Zaleeicsyki  Stare 


» 


2. 


3. 


4. 


5. 


Vor-  und  Zoname 

Kimmelmann  Ciwie. 
Schachner  Nichy 
Scheitel  Reize 
Smykaluk  Michailine 

»        Eugenie 
Tannenbaum  Schifra 
Zelaznik  Taube 
Slobodzian  Anna 
Glas  Beresch 
Mark  Cyrle 
Lotocka  Helene 
Wasylowicz  Antonine 
Sommer  Feige 
Hellmann  Mechel 
Wolf  Bine 
Dickmann  Meme 
Jankowska  Antonine 
Eichel  Wanda 
Lackstein  Chancie 
Schönholz  Perl 
Altschütz  Alte 
Trebluk  Thekla 
Dzidzinska  Theresia 
Herbst  Simon 
Müller  Mordko 
Karmelin  Perl 
Weisshaupt  Baruch 
Täufer  Hanne 


31.  Kaiczyszyn  Stanislaus 
3.  Witlak  Basil 
5.  Makitra  Malke 


gestorben 

Alter  (Jahre)        Besch&ftigUD«    («m  JnU 
^  '  **   ^tt.  Aug«rt) 

8  Schänkerstochter  — 
16  Fleisehhauerstocht,  — 
12  Taglöhnerstochter  — 

9  Postillonstochter.  31 . 

6  >  1. 

7  Krämerstochter  31. 
7  Schneiderstochter  3 1 . 

48  Taglöhnerin*  — 

3  Druckerssohn  1. 

9  Taglöhnerstochter  4. 

3  Selcherstochter  2. 
60  Taglöhnerin  3. 
34  Tischlersfrau  — 

1 1  Fleischhauerssohn  — 

12  Taglöhnerstochter  — 
1 0  Fuhrmannstochter  — 

3 1  Selchersfrau  — 
1 5  Hausherrnstochter  3. 

5  Wirthstochter  2. 

6  Taglöhnerstochter  — 
76 

50  Dienerin  5. 

i'6  Taglöhnersfrau  3. 

24  Klempner  — 

4  Fubrmannssohn  — 
4  Schneiderstochter  — 

60  Talmudist  — 

53  Maklersfrau  — 

6  Bettlerssohn  1. 

54  Landstreicher  — 

32  Riemersfrau  — 


In  der  Bukowina  choieraverdächlige  Fälle : 
'''*'''^*    («B™»'  ^'*'''  ""^  Zuname         Aii«r(J»ii«)     Bwcblfligaiig 


)SZOUlZ 

zczalek 

ikeu 

lykoutz 

peoilz 

»utry 

zkoutz 
Mremoci 


31. 


Hajdek  Marie 
(iulej  Alexander 
Gorditza  Johann 
Ignateczuk  Anna 
Lobediuk  Eudoxia 
Kaczuriak  Nikolaus 
Chalus  Penielei 

Prostak  Clara 
Teller  Judas 
Bauer  Josef 
Liczkowski  Agnes 
Bildner  Itzig 
Bauer  Bronislawa 
Tema  Simche 
Olynek  Nikolaus 
Lübel  Rosa 
Buresie wicz  Julie 
Löbel  Jente 
Prostak  Dwora 
Prostak  Asiel 
Mechlowitz  David 
Fentel  Idenka 


tirundwirthssohn 
Häusler 


4. 
31. 

a. 


21  — 
30. 

28  Rauchfangkehrer      — 

23  Kirchensängersfrau  — 

36  — 

25  Kaminfegersfrau        3. 

13  — 

50  4. 

8  — 

60  — 

30  5. 
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Die  seit  7.  April  d.  J.  in  Gralizien  aufgetretenen  Cholerafälle  vertheilen  sich  nach 
Bezirken  und  Gemeinden  in  folgender  Weise: 


Politkcher 


Krakaa: 


Bochnia 


Borszczow; 


Buczacz 


Czortkow: 


Vom  7. 

April  bis 

Vom  31. 

Juli  bis 

6.  AagnBt 

6.  AnguBt 

Gemeinde                          Erkran- 

TodM- 

Erkran- 

Todea- 

kungen 

flUle 

kuDgen 

Olle 

Stadt  Krakau                                26 

15 

12 

7 

Niepolomice 1 

1 

Swiniarow 1 

1 

1 

1 

VVola  Batorska 3 

2 

3 

2 

Zabierzow 10 

2 

5 

15 

6 

9 

Bilcze 21 

13 

19 

11 

Borszczow 

.      25 

17 

Boryszkowce 

1 

1 

Burdiakowce 

35 

17 

Chudykowce 

6 

3 

2 

1 

Filipkowce 

2 

— 

2 

Jezierzanka    .     . 

24 

13 

5 

3 

Juryampol      .     , 

3 

2 

3 

2 

Monasteryk     .     . 

6 

5 

5 

4 

Muszkarow 

7 

4 

7 

4 

Okopy  .     .     . 

2 

1 



Olchowiec 

21 

8 

4 

Skala     .... 

29 

15 

Useie  Biskupie    . 

32 

20 

2 

Wierzbowka  .     . 

2 

1 

^— 

216 

120 

49 

25 

Hubin 1 

1 

1 

1 

Kosmierzyn 3 

2 

3 

2 

Miedzygorze 1 

1 

— 

Ostra 16 

10 

16 

10 

Uscie  Zielone 35 

16 

17 

14 

56 

29 

38 

27 

Czortkow        13 

7 

3 

4 

Jagielnica 1 

1 

1 

1 

Rosochacz 1 

1 

1 

1 

Ulaszkowce 2 

2 

1 

1 

17 

U 

6 

7 
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Vom  7,  April  bii  Tom  31.  Jnli  bii 

6.  Aagnat  6.  Avgun 

"■■                         a.».md.                    ^^^  j^^  ^^^^  ^^^ 

kaopen  fUle  kiii]g«n  Olle 

Szczucin I  1  1  1 

Haoczarow 1  —  1  — 

Jaeienow  polny 1  1  1  1 

Luka 23  10  18  7 

Obertyn 66  26  39  16 

91  37  59  24 

Horodnica 6  2  —  — 

Husiatyn 19  13  11  6 

Eociubinczyki 6  3  —  — 

Siekierzynce 24  11  —  — 

ZieloDa       3  —  —  — 

58  29  11  6 

Sokolow     ....,,,         1  1  —  — 

Gwozdziec 3  —  3  — 

Kolomea 1  —  —  — 

Rosochficz       13  5  13  5 

Szeparowce 3  1  3  1 

20  6  19  6 

ling):     Bienczyce 14  6  —  — 

Branice 2  1  1  — 

Cholerzyn        1  1  —  — 

Czyzyny 8  3  8  3 

Eobylany 1  1  —  — 

Erzeslawice 24  7  4  3 

Mogila 24  12  3  — 

Olszaaica 1  1  1  1 

Pieszow 2  1  —  — 

Rakowice 3  3  —  — 

Sulechow 1  1  —  — 

Wyciaze 1  1  ^  — 

Zeslawice 1  1  —  — 

83  39  17  7 

Oatrowek 1  1  1  1 

Nisko 9  5  8  4 

Plawo 3  3  3  3 

Pyeznica 7  5  —  - 

Wolka  Tanewaka    ....         1  —  1  — 

20  13  12  7 

Sucha 30  9  10  4 

Skalat 1  —  —  — 
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eher  Besirk 


neg; 


du: 


aexyU; 


Vom  7. 

April  bis 

Tom  31.  JnU  bis 

6.  Aagnst 

6.  August 

Gemeinde                        Brkraii- 

TodM- 

Erkran-       Todes- 

knngen 

AUe 

kungen        fUle 

Marjampol 1 

Stanislaa    . 2 

1 

1                1 

1             — 

3 

1 

2            1 

Jastkowice 9 

5 

8            4 

Machow 11 

5 

11            5 

Nadbrzezie 1 

1 

1            1 

Pniow 5 

4 

5            4 

RadomysI 3 

29 

2 
17 

26          14 

Tarnopol 3 

2 

Tarnow 13 

9 

13           9 

Petrylow 14 

6 

14           6 

Debniki 2 

1 

2             1 

Plaazow 1 

Podgorze 1 

Pychowice 14 

Zakrzowek 10 

5 

8 

1 
10            2 
8             6 

28 

14 

21            9 

Dobrowlany 
Dzwiniacz 

• 

18 
18 

10 
8 

14            8 
10            3 

Grodek .     . 

■ 

B 

1 

1 

1             1 

Holowczynce 
Kasperowce 
Koszylowce 
Myszkow   . 
Rozanowka 

i 

■ 
i 

m 
m 

3 
1 
1 

3 
.      21 

2 
1 
1 
2 
12 

3             2 
1             1 

3             2 
5            3 

Szypowce  .     . 
Tluste  Dorf   . 

■ 
t 

1 
1 

1 

1             1 
1           — 

Stadt  . 

• 

.      20 

11 

15            8 

Uscieczko  .     , 

» 

.      36 

16 

20           12 

Winiatynce 
Zaieszczyki 
>           st 

>are 

• 

< 

»              1 

• 

1               1 

• 

1 

261 

36 

1 

125 

21 

•    1             1 

29           21 

3             1 

422 

212 

107          64 

Summe 


1147 


577        428        228 
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Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univereltäts-Buchhändler  in  Wien 

I.  K^otlxentliur  xxx  .1 1  r  a  a  ■  e  15. 


Erseheliit  Jedem  Doniierstas. 

Pr&namentioiupreis  bei  dlrecter  Postznaendanff  gansjlhiig  fl.  6. — . 


Wien,  16.  Ausist  1894.  Hr.  33. 


iBhalt.  Aus  dem  Jahresberichte  des  k.  k.  Chefarztes  der  Polizei-Direction  in  Wien  für  das 
Jahr  18d3.  Vom  k.  k.  Polizei  -  Chefärzte  Dr.  Andreas  Witlaeil.  —  Sanitätsgesetze  und  Yerord- 
BongeD:  (^rcnlar-Erlass  des  Handels-Ministeriums,  betr.  Choleramassn ahmen  im  Postverkehre;  Erlass 
der  Statthalterei  in  Böhmen,  betr.  Vorkehrungen  gegen  Cholera.  —  Mittheilungen  über  sanitäre  Ver- 
haltnisse und  Verfugungen  im  Auslände:  Frankreich,  Massnahmen  gegen  Infectionskrankheiten.  — 
Vermischte  Nachrichten:  Kärnten,  Epidemiespitäler. 


Aos  dem  Jahresberichte  des  k.  k.  Chefarztes  der  Polizei-Direction  in  Wien 

für  das  Jahr  1893. 

Vom  k.  k.  Polizei  Chefarzte  Dr.  Andreas  Wiüaöil. 

L  Organisation  des  polizeiärztlichen  Dienstes. 

Durch  A.  h.  Entschliessung  vom  3.  October  1801  ist  der  polizeiarztliche  Dienst  in 
Wien  einem  Chefarzte,  9  Polizei-Bezirksärzten  in  der  IX.,  14  in  der  X.  Rangsclasse, 
1*2  adJQtirten  und  einer  unbestimmten  Zahl  von  nicht  adjutirten  Assistenzärzten  übertragen 
worden,  so  dass  für  jedes  der  22  Bezirks-Polizei-Commissariate  und  das  Folizei-Gefangen- 
haos  je  1  Bezirksarzt  systemisirt,  die  Assistenzärzte  aber  je  nach  dem  localen  Bedarf  zu- 
getheiit  wurden. 

Da  sich  bei  der  umfangreichen  Thätigkeit  die  entschiedene  Noth wendigkeit  des  Alter- 
nirens  im  Dienste  und  sohin  die  Besetzung  der  Commissariate  und  des  Polizei-Gefangen- 
hauses mit  je  2  Amtsärzten  herausstellte,  so  wurden  weitere  unentgeltliche  Assistenzärzte 
angestellt. 

Erst  am  Schlüsse  des  Jahres  1893  war  die  Organisation  vollständig  durchgeführt 
und  es  bestand  der  Status  aus  dem  Chefärzte  und  5L  Amtsärzten. 

n.  Die  dienstlichen  Leistungen  der  Polizeiärzte  betreffen: 

A.  Den  chefärztlichen  Dienst. 

Die  Obliegenheiten  des  Chefarztes  umfassen  das  ärztliche  Personal referat,  die  Aufsicht 
über  die  Amtsthätigkeit  der  Polizeiärzte,  die  Führung  des  Sanitätsreferates  der  Polizei- 
Direction,  die  sanitäts-statistischen  Zusammenstellungen  der  Ausweise  über  die  Amtshand- 
langen und  Prostituirten-Üntersuchungen ,  ferner  die  Untersuchungen  von  Beamten  der 
Vin.,  VII.  und  VI.  Rangsclasse,  die  Revision  der  Prostituirten-Üntersuchungslocale,  die 
CoDtrole  dieser  Untersuchungen,  die  Regelung  des  Untersuchungswesens^  die  sanitäre  Revision 
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der  Commissariate,  des  PoIJzei-Gefangenhauaes,  der  Kasernen  und  Wacbstti 
Siehe  rh  eile  wache  und  Stellung  der  nothwendigen  Anträge,  die  Abhaltung  zwi 
lungen  der  Amtsärzte  in  jedem  Monate  behufs  Berathung  und  Besprechungallei 
Amtsangelegenheiten,  die  Intervention  bei  der  monatlichen  Versammlung  der 
Wien  angestellten  coramunalen  Amtsärzte  in  Vertretung  der  Poüzeiärzte  und 
der  staatlichen  Sanitätsbehörde,  endlich  die  Theater-Revisionen. 

B.  Den  Dienst  im  Polizei-Gefangenhause. 

Die  Amtshandlungen  betrafen  daselbst  337  Untersuchungen  der  Arrest« 
BQcbungen  der  Amtslocale,  367  Unlersuchungen  von  Speisen,  Lebensmitlei 
Geschirren,  endlich  die  IBglich  dreimalige  Vornahme  der  Untersuchung  der 
Häftlinge.  Von  den  krank  Befundenen  wurden  71'5  Proeent  in  ein  Spital  ab| 
diesen  waren  mit  nichlansteckenden  Krankheiten  behaftet  37'5  Procenl,  mit 
nicht  geschlechtlichen  3ö'3,  mit  ansteckenden  geschlechtlichen  2.i'8  Procent 
1*4  Procent. 

Die  nicht  in  ein  Spital  abgegebenen  Kranken  wurden  Iheils  an  die 
zurückgeslellt,  theils  soweit  als  thunlich  tm  Hause  selbst  behandelt. 

Von  den  16.255  in  das  Polizei-Gefangenhaus  Aufgenommenen  wurden 
krank  befunden.  Trachom  oder  Verdacht  desselben  veranlasste  die  Spitalal 
Krätze  27  mal,  Gonorrhöe  69  mal,  Syphilis  6 1  mal. 

C.  Den  polizeiärztlichen  Dienst  bei  den  Commissarii 
Die  allmonatlich  vorgelegten  statistischen  Ausweise  ergaben: 
1251  Leichenbesichtigungen,  u.zw.: 
291  bei  Selbstmord. 

88  bei  zuttlligem  Tod, 
213  bei  Tnd  durch  Krankheil, 

91  bei  Tod  durch  fremde  Gewalt, 
568  bei  unbekannter  Todesursache. 

Die  polizei ärztlichen  Anträge  lauteten  auf: 

gerichtliche  Obduction 174  mal 

saniiatspolizeiliche  Obduction  .    .    ,  662    • 
Entfallen  der  Obduction 415    * 

11.167  Unlersuchungen  von  körperlich  Beschädigten  un 
und  zwar 

..,,.,       ^  „  „„,,   (  leicht  Beschädigte  57f 

in  strafgenohthchen  Fällen    .    .    .  6317  J  g^hwer         »  5; 

■     ui  V    -1-  u  ii*rt  *  '^'^''^  Beschädigte     8; 

m  blos  polizeilichen       .        .    .    .  1140  i  gchwer         >  3( 

Kranke    2767 

über  Requisition  fremder  Behörden    93i) 

47.967  Untersuchungen  von  Beschuldigten  und  Arrestanten, 
38.263  Männer,   von   denen  41    pro  Mille, 
9.704  Weibern     »         •     62-6     . 
mit  ansteckenden  Geschlechtskrankheiten  behaftet  waren. 

Ueber  Antrag  des  Chefarztes    wurde  vom  April  an   die  geschlechthche 
auch  bei  den  männlichen  Arrestanten  vorgenommen. 
1362  Amtsbandlungen  im  Rettungsdienste. 
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2624  Untersachnngen  des  Geisteszustandes  und  der  Zurechnungsfähigkeit, 
elzterer  besonders  bei  Alkoholismus. 

Die  Schwierigkeiten,  welche  in  Folge  Platzmangels  in  den  Anstalten  der  Unterbringung 
Hm  Geisteskranken  und  der  Geisteskrankheit  Verdächtigen  entgegenstanden  und  die  grossen 
Jebelstände,  welche  die  Zaruckweisungen  derselben  im  Gefolge  hatten,  veranlassten  die 
?olizei-Direction  über  Antrag  des  Chefarztes  klare  Bestimmungen  an  die  Comraissariate 
UDauszugeben,  in  welchen  Fällen  und  unter  welchen  Modalitäten  die  Abgabe  an  die 
^chiatrische  Klinik,  die  Landes-Irrenanstalt  oder  die  Commune  zu  erfolgen  hat. 

2349  staatsärztliche  Untersuchungen,  u.  zw, 

722  von  Beamten  der  IX.  oder  einer  niederen  Rangsclasse, 

829  von  Dienern, 

798  von  Witwen  und  Waisen. 

Diese  Untersuchungen  erfolgen  nur  über  behördlichen  Auftrag,  ausgenommen  jene 
nun  Zwecke  der  Ausstellung  von  Gesundheitszeugnissen  bei  Staatsanstellungen  und  die 
Bestätigung  der  behinderten  Erwerbsfähigkeit  auf  den  Quittungen  der  Witwen  und  Waisen. 

398  Untersuchungen  von  Hnnden  Gebissener.  Eine  Erkrankung  an  Lyssa  kam 
nicht  zur  Beobachtung. 

Hieran  reihen  sich  noch  verschiedene  andere  der  Zahl  und  Bedeutung  nach  minder 
wichtige  Untersuchungen. 

Die  vorstehenden  Nachweisungen  geben  einen  Begriff,  wie  sehr  die  Thätigkeit  der 
Polizeiärzte  Jn  den  Bezirken  in  Anspruch  genommen  ist,  welche  an  dem  Tage  ihres  Dienstes 
dreimal  auf  dem  Commissariate  die  Arrestanten  zu  untersuchen  haben  und  auch  sonst 
jedes  Rüfea  zu  Verletzten,  Geisteskranken  n.  s.  w.  gewärtig  sein  müssen.  Die  Wahr- 
nehmangen  des  Chefarztes  konnten  erfreulicher  Weise  das  eifrige  Zusammenwirken  aller 
Amtsärzte  constatiren,  sowohl  der  älteren,  die  sich  in  neue  schwierigere  Verhältnisse  finden 
mossten,  als  der  jungem  Aerzte^  die  zwar  ein  umfassendes  Wissen,  aber  noch  keine  prac- 
üscben  Erfahrungen  in  den  ihnen  ganz  fremden  Dienst  mitgebracht  hatten. 

m.  Untersuchung  der  Prostituirten. 

Um  diese  höchst  wichtige  Aufgabe  der  Polizeiärzte  ihrem  Zwecke  entsprechend  durch- 
zofuhren,  beantragte  der  Chefarzt: 

1.  Reduction  der  Zahl  der  von  einem  Arzte  zu  Untersuchenden  von  60  auf  40 ; 

2.  Vornahme  der  Untersuchung  des  ganzen  Körpers  bei  jedesmaliger  Anwendung  des 
Hotterspiegels ; 

3.  die  allmälige  Ausscheidung  der  fremden  nicht  in  Eid  stehenden  Untersuchungsärzte. 
Die  Untersuchungen  wurden  vom  Chefarzte  controlirt^  vorgefundene  Mängel  abgestellt 

ond  ungeeignete  Untersuchungsiocale  aufgelassen.  Die  wöchentlichen  Untersuchungsausweise 
warden  sorgfältig  geprüft  und  ebenso  die  Befundscheine  und  Entlassungs-Certificate  über 
die  tos  den  Spitälern  Entlassenen. 

Ferner  wurden  die  Commissariate  angewiesen,  ein  wachsames  Auge  auf  die  freie 
(geheime)  Prostitution  zu  haben,  da  die  Zahl  von  nicht  ganz  1700  in  Evidenz  stehenden 
Prostituirten  ausser  allem  Verhältnisse  zu  einer  Bevölkerung  von  über  1,400.000  Seelen  steht. 

Am  1.  Jänner  1893  befanden  sich  1606  Prostituirte  in  Evidenz,  am  31.  December 
desselben  Jahres  1689,  und  zwar  in  folgender  Vertheilung: 

Stadt 491  Favoriten 39 

Leopoldstadt 263  Simmering 8 

Landstrasse 43  Meidling 14 

Wieden 93  Rudolfsheim 56 

Margarethen 33  Schmelz 5 

Mariahilf 156  Ottakring 54 

Neubau 146  Hernais 44 

Josefstadt 60  Währing 54 

Aisergrund 131  Brigittenau 4 

33* 
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Von  dea  verzeichneten  Proetituirten  waren : 

minderjährig  (aber  nicht  unter  16  Jahren)  .    &81 

grossjiiirig llCg 

ledig 1473 

verheiratet 186 

verwitwet 30 

Polizeilich  gestraft  worden    ...     ■  .    .    .    SSO 
Wegen    Verdacht   eines   liederlichen  Lebenswandels    wurden    1248 
beanständet. 

Auf  Grund  der  Untersuchungen  wurden  1148  Prostituirte  in  ein  S 
davon  968,  d.i.  418  Procent,  wegen  venerischer  Erkrankungen.  Auf  100( 
kamen  nahezu  8  Infectionsbefunde. 

Unter  OOö  näher  conatalirten  Erkrankungen  waren : 

mit  Gonorrhöe  und  deren  Begleitformen   303  ^  334  Pro« 

•     weichem  Geschwür 281  ^  3I'9  » 

»    Syphilis  (primärer  und  Lues)  .    .      321  ^  35'5         « 

Die  Dauer  der  Sp italabe handlung  zeigt  die  nachfolgende  Tabelle. 


QoDorrhoische  Formen 

WeicbM  GMchtvür 

fiypbilitisc 

biisn 

bis  >u 

1 

o 

bi.  ra 

1  Woche 

2  Wochen 

3  . 

4  . 
6       . 

6  • 

7  . 

8  . 

9  . 

10  . 

11  . 
80  Tagen 

38 
67 
68 

43 
18 
13 
11 
3 
4 
8 
3 
2 

206 
757 
1198 
1037 
661 
494 
497 
159 
242 
205 
218 
158 

1  Woche 

2  Wochen 

3  . 

4  . 

5  . 

6  . 

7  . 

8  . 

9  . 
10      . 
73  Tagen 
84       ■ 
96       . 

104       . 

24 
70 
70 

47 
23 
17 
10 

147 
825 
1249 
1186 
725 
650 
459 
877 
362 
70 
144 
84 
181 
104 

1  Woche 

2  Wochen 

3  . 

4  . 

5  . 

6  ■ 

7  . 

8  . 

9  . 
10      . 
76  Tagen 
84       . 
94       . 

108       . 

21  Tuge 

tt 

273 

5732 

Durchschn 
28  Tage 

tt 

281 

6563 

Durehachni 
27  Tage 

Die  vorstehenden  Nachweisungen  betreffen  nicht  Individuen,  sondern 
ständige  Auseinanderhaltung  beider  war  bisher  nicht  möghch;  sie  konn 
erfolgen,  als  von  692  erkrankten  Prostituirlen  516  nur  einmal  in  dies< 
geschlechtlicher  Infection  in  das  Spital  abgegeben  wurden,   176  aber  wied 

Hinsichtlich  der  üntersuchungetocale  wird  bemerkt,  dass  dieselben, 
nicht  in  den  Wohnungen  der  Amtsärzte  selbst  befinden,  zumeist  den  an  e 
forderungen  nur  unvollkommen  entsprechen. 
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Auch  die  froher  geübte  Unlersuchungsmethode  liess  alles  zu  wünschen  übrig.  Die 
ergangenen  strengen  Vorschriften,  die  fortgesetzte  Controle  und  das  Beispiel  der  auf  den 
Kliniken  herangebildeten  jungen  Amtsärzte  haben  diese  Verhältnisse  gründlich  geändert. 
Die  in  den  Berichten  niedergelegten  Wahrnehmungen  der  einzelnen  Amtsärzte  bei  der  Unter- 
suchung der  Prostituirten  enthalten  zahlreiche  schätzenswert  he  Ergebnisse. 

Uebereinstimmend  berichten  die  Untersuchungsärzte,  dass  die  venerisch  Erkrankten 
zumeist  Neulinge  in  der  Prostitution  sind,  welche  bei  dem  Mangel  der  nöthigen  Erfahrung  und 
Vorsicht  leichter  inücirt  werden,  auch  noch  nicht  jene  Reinhaltung  ihres  Körpers  sich  an- 
geeignet haben,  welche  bei  älteren  Prostituirten  in  der  Regel  zu  treffen  ist. 

Die  Berichte  der  Polizeiärzte  über  die  Untersuchung  der  Prostituirten,  enthalten 
manche  werthToUe  Erfahrungen  und  Vorschläge,  geben  überhaupt  Zeugniss,  mit  welchem 
Ernste  dieselbe  vorgenommen  wird. 

Auf  Grund  der  gemachten  Erfahrungen  erscheinen  zum  Zwecke  der  definitiven 
Regelung  des  Prostitutionswesens  nachstehende  Massnahmen  nothwendig: 

1.  Sorgfaltige  Ueberwachung  und  Evidenzhaltung  der  freien,  sogenannten  geheimen 
Prostitution,  damit  die  Betreffenden  der  ständigen  ärztlichen  Untersuchung  und  Ueberwachung 
zugeführt  werden. 

2.  Möglichste  allgemeine  Unterbringung  der  Prostituirten  in  eigenen  besonderen 
Häusern  (Frauenhäusern,  Bordellen),  welche  unter  besonderer  polizeilicher  Aufsticht  stehen, 
die  fortgesetzte  Ueberwachung  des  Gesundheitszustandes  sichern,  den  Gassenstrich  hindern, 
den  Prostituirten  jederzeit  den  Austritt  zu  einem  ehrlichen  Erwerb  ermöglichen  und  sie 
▼or  Ausbeutung  und  sonstiger  Schädigung  durch  Unterstandgeberinnen  schützen. 

3.  Sorgfältige  und  zugleich  humane  Ueberwachung  der  in  Evidenz  stehenden  Prosti- 
tuirten, insbesondere  in  der  Richtung,  dass  sie  sich  unter  keinerlei  Vorwand  (Rücklegung 
des  Gesundheitsbuches  auf  kurze  Zeit,  Abreise  für  einige  Tage  u.  s.  w.)  der  Untersuchung 
entziehen. 

4.  Ausstattung  des  Gesundheitsbuches  mit  der  Photographie  der  Inhaberin,  mit  den 
wichtigsten  sie  betreffenden  polizeilichen  Vorschriften  und  mit  einer  kurzen  Belehrung  über 
die  Vorsichten  gegen  Ansteckung. 

5.  Sicherung  des  sofortigen  Eintrittes  der  Spitalspflege  bei  constatirter  venerischer 
Erkrankung. 

6.  Zurückhaltung  syphilitischer  Prostituirter  in  den  Heilanstalten  bis  zu  einer  gegen 
baldige  Recidive  schützenden  angemessenen  Beobachtungsfrist,  zu  welchem  Behufe  der 
Belegraum  für  syphilitische  Prostituirte  in  den  Spitälern  entsprechend  zu  vergrössern,  oder 
durch  Errichtung  eigener  Spitäler  vorzusorgen  ist. 

7.  Wäre  dies  nicht  ausführbar,  so  wären  Asyle  für  Prostituirte,  welche  mit  latenter 
Syphilis  behaftet  sind,  nothwendig,  in  welchen  sie  unter  ärztlicher  Beobachtung  stehen  und 
ihren  Unterhalt  durch  Arbeit  erwerben  müssen  und  aus  denen  sie  erst  dann  entlassen 
werden,  wenn  mindestens  durch  ein  halbes  Jahr  keinerlei  Recidive  aufgetreten  ist.  Nach 
einer  die  vollständige  Heilung  nicht  sicherstellenden  Spitalbehandlnng  darf  keine  venerisch 
Erkrankte  sogleich  wieder  zur  Prostitution  zugelassen  werden. 

8.  Die  Instruction  für  die  ärztliche  Untersuchung  der  Prostituirten  ist  einer  Revision 
zu  unterziehen  und  den  heutigen  Anforderungen  anzupassen ;  hierbei  hat  auch  die  fünf- 
tägige Beobachtung  zu  entfallen  und  ist  die  Verantwortlichkeit  der  untersuchenden  Amts- 
ärzte zum  vollen  Ausdrucke  zu  bringen. 

9.  Die  Untersuchungsärzte  haben  über  den  Gesundheitszustand  der  bei  ihnen  in 
Evidenz  stehenden  Prostituirten  eine  genaue  Uebersicht  zu  führen,  damit  bei  einem  Wechsel 
des  Untersuchungsarztes  der  Nachfolger  sofort  alle  nothwendigen  Daten  genau  kennen  zu 
lernen  in  der  Lage  sei. 

Gegenüber  der  gegenwärtigen  Agitation,  welche  nieht  nur  in  Oest erreich^  sondern  auch 
in  anderen  Ländern  gegen  die  auf  eine  möglichste  Unschädlichmachung  der  Prostitution 
abzielenden  polizeilichen  Massnahmen  auftritt,  und  sich  gegen  die  Gestattung  von  Prosti- 
tutionshäusern, sowie  auch  gegen  die  Evidenzhaltuug  und  regelmässige  Untersuchung  der 
ausserhalb  der  Häuser  wohnenden  Prostituirten  richtet,  sei  ohne  in  eine  nähere  Widerlegun<i 
brer  Scheingründe  einzugehen,  nur  kurz  Folgendes  bemerkt : 
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a)  Die  Proatitutionshäuser  erleichtern  die  Hintanhaltung  der  Infectionen  und  Htrdi 
die  öffentliche  Moral;  weisen  sie  eine  grössere  Zahl  von  Erkrankungen  auf,  so  deutet  dl 
nur  auf  eine  öfters  und  sorgfältiger  vorgenommene  Untersuchung. 

}))  Die  Evidenzhaltung  und    regelmässige  UnterBuchung   vermag  allerdings  weder  j< 
Infection,   noch  jede  freie  (geheime  und  gelegentliche)  Prostitution    zu   verhindern ;     es 
aber  gewissenlos,  deshalb  die  Untersuchung  nur  auf  Anzeigen  und  zufällige  Aufgreif ung 
beschränken  und  auf  den  Schutz  g<*gen  Infection  zu  verzichten,   welchen    die  regelmi 
Untersuchung  der  Prost ituirten  gewährt. 

c)  Die  polizeilichen  Massregeln,  welche  die  Eindämmung  der  Prostitution  in  geregel 
Bahnen  bezwecken,  schützen  gleichzeitig  die  Familie  und  fördern  die  öffentliche  Slttlichki 
schädigen  aber,    wie  die  Abolitionisten  vorgeben,    dieselben  keinesfalls,    und  sind  so  i^ 
eine  unabweisbare  Nothwendigkeit,  als  es  überhaupt  eine  gewerbsmässige  Prostitution  gil 
Eine  solche  jedoch  wird  es  erst    dann  nicht    mehr    geben,  bis  durch  die  socialen  Verhi 
nisse  allen  Frauenspersonen  ein  ehrlicher  Erwerb  gesichert,    und  das  Sittlichkeitsgefühl 
einer  Höhe  gehoben  sein  wird,  auf  welcher  der  unbezwingbare  die  Erhaltung  der  Mens 
heit  bedingende  Geschlechtstrieb  nur  mehr  in  der  Ehe  seine  Befriedigung  sucht  und  find« 

(Schluss  folgt.) 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Cireular-Erlass    des   k.  k.    Handels- 
ministeriums   Tom    2.   August   1894, 

Z.  39.746, 

an    sämmtliche    k.  k.  Post-    und    Telegrsphen- 

Directionen, 

betr«ireiid  Clioleraiiiasaiiabiiieii  Im  Poatver- 

keiire. 

Das  Handelsministerium  hat  sich  an  das 
k.  k.  Ministerium  des  Innern  um  die  Mittheilung 
gewendet,  ob  vom  dortseitigen  Standpunkte  die 
Hinausgabe  von  Grundsätzen  für  den  Verkehr 
der  Postfahrten  auf  Strassen  in  Cholerazeiten 
als  geboten  erachtet  wird,  und  welche  Normen 
dieselben  zu  enthalten  hätten,  oder  ob  es  den 
Post-  und  Telegraphen-Directionen  zu  tkber- 
lassen  wäre,  im  Einvernehmen  mit  den  betref- 
fenden Sanitätsbehörden  die  zweckdienlichen 
Vorkehrungen  bei  Bildung  von  Choieraherden 
von  Fall  zu  Fall  zu  treffen. 

Dem  MinLsterium  des  Innern  erscheint  laut 
Antwortnote  vom  18.  Juli  1894,  Z.  12.747, 
die  Hinausgabe  eines  bezüglichen  Reglements 
für  den  Postverkehr  nach  dem  Muster  der  für 
den  Eisenbahnverkehr  geltenden  Grundsätze*) 
(h.a.  Erlass  vom  8.  März  1894,  S.  12.095),  mit 


*)  S.  Jahrg.  1893  d.  BL,  Seite  430. 


Rücksicht  darauf,  als  hinsichtlich   der  Behan< 
lung    der  Wägen,    in    weichen    Choleraki 
befördert  wurden,    über  die  Behandlung  di< 
Kranken,  über  die  Desinfectionsmassregeln  ete«| 
bereits    in    der    Cholera  -  Instruction  *)  und 
den  allgemeinen  Choleravorschriften  eingehenc 
und    dem    anzustrebenden    Zwecke    genügendej 
Anordnungen  enthalten  sind,  nicht  nothwendig^ 
abgesehen    davon,    dass    der  Post  verkehr  nicU 
allenthalben    in    derselben    einheitlichen  WeiMl 
sich  vollzieht,  wie  der  Verkehr  auf  Eisenbahnen 
und    daher    die    Erlassung    allgemein    giltig«!| 
specieller  Vorschriften  unthunlich  wäre. 

Dagegen    hat    das    k.  k.  Ministerium    dal| 
Innern    für  geboten  erachtet,    die  stricte  Befol' 
gung  der  Cholera  Vorschriften,    insbesondere  dia| 
Anzeigepflicht  von  Cholera-  und  choleraverdäch- 
tigen Erkrankungen    den    unterstehenden  Poat-^l 
Organen    neuerdings    strengstens    einzusebärfeii| 
und  dieselben  anzuweisen,  dass  sie  in  Cholera- 
Zeiten    dem    Gesundheitszustande    der  mit   der 
Post  reisenden  Personen    erhöhte  Aufmerksam- 
keit zuwenden  und  im  Falle  einer  wahrgenom- 
menen Erkrankung    oder  des  Verdachtes   einer' | 
solchen    sofort    der    betrefienden  Gemeindevor- 


*)  8.  Jahrg.  1890  d.  BI.,  Sep.-Beil.  lu  Nr.  29. 
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stehuiig  iiDd  der  politischen  Behörde  behufs  der 
nnitStspolizeilichen  Intervention  im  kürzesten 
Wege  Meldung  machen.  Wägen,  in  denen  solche 
Kranke  befördert  wurden,  müssen  sofort  aus- 
gevechselt,  ausser  Gebrauch  gesetzt  und  des- 
inficirt,  die  Mitreisenden  eines  choleraverdftchtig 
Erkrankten  selbst  als  choleraverdfichtig  der 
sanitStspolizeilichen  Behandlung  der  Sanitftts- 
behörde  fiberwiesen  werden. 

Was  die  Behandlung  der  Postsendungen 
betrifft,  mnss  dieselbe  sich  innerhalb  des  durch 
die  Dresdener  internationale  Sanitäts-Convention 
(R.  6.  El.  Nr.  69  ex  1894*)  festgesetzten 
Bahmeus  halten. 

Hievon  werden  die  k.  k.  Post-  und  Tele- 
graphen-Directionen  zur  eigenen  Wissenschaft  und 
eatsprechenden  weiteren  Verfügung  in  die 
Kenntniss  gesetzt. 


Erlass  der    k.    k.    Statthalterel    in 
Böhmen  TOin  3.  Augast  1894,  Z.  90.193, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 
WtreffeDd  Torkeliraiis«!!  gegen  Cholera« 

Mit  den  Statthalterei-Erlässen  vom  10.  und 
U.  Jnli  1894,  Z.  95.103  und  99.218,  wurden 


der  Herr  k.  k.  Bezirkshauptmann  anlässlich  des 
Ausbruches  der  Cholera  in  Krakau  und  Um- 
gebung, sowie  der  grösseren  Verbreitung  der- 
selben in  Zaleszczyki  aufgefordert,  im  Sinne 
der  Cholerainstructien  die  noth wendigen  Vor- 
kehrungen für  den  Fall  einer  allfälligen  £in- 
schleppung  des  Cholerakeimes  in  das  Land  un- 
yerzüglich  zu  treffen  und  die  Gemeinden  zur 
Abstellung  vorkommender  sanitärer  Missstände 
zu  verpflichten. 

Damit  bei  Erlassung  speeieller  Aufträge 
behufs  Behebung  von  sichergestellten  sanitären 
Anständen,  die  auf  die  Verbreitung  der  zum 
Ausbruche  gelangten  Choleraepidemie  einen 
wesentlichen  Einfluss  zu  nehmen  geeignet  sind, 
hinsichtlich  der  Competenz  solcher  Weisungen 
kein  Zweifel  obwalten  könne,  haben  der  Herr 
k.  k.  Bezirkshauptmann  die  für  noth  wendig 
erkannten  Assanirungsverfügungen  ausdrück- 
lich mit  der  Choleragefahr  zu  begründen  und 
den  Gemeindevorständen  zu  bedeuten,  dass  die 
diesfälligen  Anordnungen  im  Grunde  des  §  4 
lit.  a)  des  Beichssanitätsgesetzes  vom  30.  April 
1870  (R.-G.-Bl.  Nr.  68)  getroffen  wurden. 


■ittheilungen  Über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Frankreich.  Massnahmen  gegen  Infectionskrankheiten. 

Der  XJnterrichtsniinister  in  Frankreich  hat  unterm  18.  August  1893  nach  Anhörung  des  Conseil 
*Qpcriear  de  Tinstniction  publique  eine  Vorschrift  erlassen,  nach  welcher  die  Massnahmen,  welche  die 
Ptifeetar  einselnen  Departements  gegen  die  Ausbreitung  von  Infectionskrankheiten  in  den  Volksschulen 
(eeolei  primaires)  zu  erlassen  haben ,  nach  einem  demselben  mitgetheilten  Masterreglement  aufzu- 
itellen  sind.  Die  Vorschriften  dieses  Masterreglements  beruhen  auf  eioem  Gutachten  des  »Comitö 
^roltatif  d^hygi&ne  publique  de  France c,  welches  letzterer  Fachrath  über  Vorschlag  seines  Mitgliedes 
^  Dr.  Napias  im  Juli  1893  abgegeben  hat  und  lauten  folgendermassen. 

I-  AUgeneine  Massregeln  zur  Verhntnng  des  Ausbruches  von  ansteckenden  Krankheiten  in 

Schulen. 

Art.  1.  Die  Schulen  müssen  mit  reinem  "W asser  versorgt  sein  (Quell-,  filterirtem  oder  gekochtem 
^uwr).    Nur  reines  Wasser  darf  den  Schulkindern  verabfolgt  werden. 

Art.  2.  Die  Schulaborte  dürfen  nicht  direct  mit  den  Schubimmern  in  Verbindung  stehen.  Die 
AlMrtgrtiben  müssen  dicht  und  möglichst  weit  von  dem  Brunnen  entfernt  sein. 

Ast  B.  Während  der  Zwischenstunden  und  am  Abend  nach  dem  Weggang  der  Schulkinder 
^'^sten  die  Schalzimmer  durch  Oeffnen  sammtlicher  Fenster  gelüftet  werden. 

Art.  4.  Die  Reinigang  der  Fassböden  darf  nicht  mittelst  trockener  Besen  erfolgen,  sondern 
iBöwen  die  BOdeo  mit  nassen  Tüchern  oder  Schwämmen  aufgewischt  werden. 

Art.  5.  Einmal  wöchentlich  ist  der  Fassboden  in  ausgiebiger  Weise  mit  Wasser  und  einem 
^^fectionimiltel  zu  waschen.  In  gleicher  Weise  sind  die  W^ände  zwei  Mal  im  Jahre,  zur  Zeit  der 
Osttr-  nnd  der  grossen  Ferien  zu  waschen. 

*)  8.  Beilage  zu  Nr.  15  d.  Bl. 


Art  G.  Dia  Beinliohkeit  der  Kiniler  ist  bsi  ihrem  ErscheioeD  In  der  Sebnl«  *u  Bi 
Jede«  Kind  miui  aieti  nach  jeder  Ptiaie,  bevor  es  die  Clasae  wieder  beiritt,  im  Wuebbecken 
wuchen. 

n.  Allgemeine  beim  Herrschen  einer  ansteckenden  Krankheit  zn  ergreifende  Mas: 

Art  7.  SchnlscblieasDn^n  dllrfco  nai  in  den  im  §  14  aufgeführten  Fillen  angeordn 
Bevor  mao  la  dieaer  Maaaregel  greift,  soll  man  «ich  mit  der  AasicbliesBiing  der  Kranken  v 
richte  behelfeu  und  aind  die  ipüter  angegebenen  DeBinfectioniniMBregelii  durch  zufuhren. 

Art.  H,  Jedes  fiebernde  Kind  int  sofurt  aiu  der  Schule  lu  entfernen  oder  gegeba 
im  Krankeniimmer  das  Inlamata  unterzubringen. 

Art.  ü.  Jedes  mit  einer  Infeclitionikrankheit  behaftete  Kind  int  vom  Scbulbe'Ucb  auszt 
nach  dem  Dafürhalten  des  mit  der  Inspeciion  betrnuteii  Aritea  hat  sich  diese  Haaireg«l 
die  Oeschwisier  des  Erkrankten,  und  Reibst  auf  Nile  Kinder  ans  demselben  Hause  lu  entrecl 

Art.  10.  Die  Dasinfeolion  der  Classenzimmer  muss  entweder  in  den  Z wisch enstun der 
Abend,  nachdem  sich  die  Schulkinder  entfernt  haben,  vorgenommen  werden. 

Sie  besteht  in  folgendem:  Abwaschen  des  Bodens  und  der  Wände  mit  antiseptiacher  F 
Deeinfection  der  Wandkarten  und  der  sonstifren  an  den  Winden  aufgehingten  GegenstXnde 
etanben  mit  Desinfectiorismitieln;  Abwaschen  der  Tische,  BSnke  nnd  sonstigen  Einrichtnngsgi 
gründliche  Uesinfeciioii  des  Sitzplstzes  des  erkrankten  Schulkindes;  Verbrennen  seiner  Bflcher,  Ui 
nnd  in  Kindergärten  der  Spielsachen  und  anderer  mit  dem  Erkrankten  in  BerSbrong  gi 
Gegenstände. 

Art.  11.  Der  Familie  des  von  einer  lufectioDikrankbeit  befallenen  Schulkindes  wiri 
lehmng  togeschickt  über  die  gegen  mögliche  Weiterverbreitung  der  Krankheit  cn  ergreifen 
regeln  und  llber  die  Noth wendigkeit,  das  Kind  nicht  eher  in  die  Schute  lu  schicken  bevor  es 
gebadet  oder  mehrmals  mit  Seite  gewaschen  wurde  und  bevor  seine  sim tätlichen  Kleider  desii 
mit  hocbendem  Wasser  gewaschen  wurden. 

Art,  13.  Der  Wiedereintritt  erkrankt  gewesener  Schulkinder  in  der  Schale  hat  : 
Vorweisung  eines  Srittichen  Zeugnisses  und  nach  Ablauf  einer  gewieseu  Zeit  seit  Beginn  der 
■n  erfolgen,  nnd  zwar  einer  Zeilperiode,  welche  in  einer  von  der  Acaddmie  de  madicine  fe 
Instraction  bestimmt  wurde. 

An.  lit.  Im  Falle  einer  Schnlschliesanng  erhXlt  jede  Familie  eine  Belehrung  über  die  h 
Krankheit  au  geschickt 

m.  Specielle  gegenüber  den  einzelnen  Infectionskrankheiten  zn  ergreifende  Mass 

Art.  14.  Utbar  Anordnung  des  Inspectioneanles  sind  folgende  Maseregeln  zu  ergreifi 
eine  der  folgenden  Krankheiten  in  einer  Schule  herrscht. 

Blattern.  Äaeschluss  der  kranken  Kinder  anf  die  Dauer  von  40  Tagen.  \ 
ihrer  BUcher  nnd  Hefte.     Allgemeine  Desinfection.     Wiederimpfung  aller  Lehrer  nnd  SchBlei 

Scharlach.  Ansschluss  der  kranken  Kinder  anf  die  Dauer  von  40  Tagen.  Verhre 
BOcber  nnd  Hefte.  Allgemeine  Desinfection.  Schulichliesaung  wenn  innerhalb  weniger  Tage, 
griRener  Vorsicbtsmassregeln  mehrere  Fälle  vorkommen. 

Masern.  Ansschluss  der  kranken  Kinder  auf  die  Dauer  von  16  Tagen.  Verbräm 
Bflcber  und  Hefte.     Wenn  nnthig  Ausschulung  aller  Kinder  im  Alter  unter  6  Jahren. 

Varicellen.      Successives  Ausscbliessen  der  Erkranhlan. 

M  n  n  p  I.      Fallweisee  Ausscbliessen  der  Erkrankten   snf  10  Tage, 

Diphtherie.  AuaschluBS  Erkrankter  auf  der  Dauer  von  40  Tagen.  Verbrennen  dt 
Hefte,  Spielsachen  und  anderer  mltglicherweiie  inficirter  OegenstÜnde.      Fallweise  Desinfection 

Keuchhusten.     Fallweiser  Ausschluss  auf  die  Dauer  von  3  Wochen. 

H  au  I  au  ssch  1  ä  ge  und  Haarkrankheiten  mit  Borken bildung.  FaUwaisea  Auf 
Wiedererscheinen  nach  Behandlung  und  kunstgerechter  Aulegang  eines  Verbandes. 


Vermischte  Nachrichten. 

Kärnten.  Epidemiespitäler. 

Der  kämtnerische  LandesauBschuss  hat  zum  Zwecke  der  VnterstDItung  von  Gem 
welchen  den  sanitären  Anforderungen  entsprechende  Nothspitäler  bestehen  oder  errichtet  wei 
salben  vollkommen  eingerichtete  Betten,  Tragbahren  und  Spital  sei  nrichtungsgegenstSn  de, 
einen  Beitrag  von  lö  ä.  pro  Bett  lur  Anscbaffnng  der  übrigen  Uteneilien  gespendet.  Biafa 
16  Gemeinden  mit  (usammen  123  vollkommen  eingerichteten  Betten,  mit  einem  weiteren  O 
von  1845  ä.,  femer  mit  Kinrichtnngsgegenstlnden  tjetbeilt  und  7  Trsgbabren  abgegeben. 

Iti  KKrnten  besitzen  von  den  236  Gemeinden  drei  eigene  erbaute  EpidemieepitKler,  180 1 
haben  fllr  sieb,  40  Gemeinden  im  Vereine  mit  anderen  Gemeinden  Mothspiiäler  hergestell 
behren  nur  noch  13  Gemeinden  dieser  Vorkehrung. 

Hlazn  «Ine  Baparat-Bsllag:«. 

Tciknl-Drtllctaer  Bidsctrgr:  Ladvlg  Wersar.  Vsritv  idd  AlfrsS  HtlMr  in  Wim.  Drnek  tob  Frl«4tl»h  lasHr 


Das  österreichische  Sanitatswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  33,  16.  August  1894. 

Verlag  Yon  Alfred  H5lder,k.  imd  k.  Hof- und  Uniyenitäts-Bachhfindler  in  Wien,  I.,  Bothentharmstrasse  16. 


Cholera-Nachrichten. 


AbgeBchloflten  am  13.  Angnst  1894,  Mittag«. 

Die  Oerichtsbezirke  Obertyn  (politischer  Bezirk  Horodenka)  und  Tluste 
(poKtisclier  Bezirk  Zaleszczyki)  wurden  vom  Ministerium  des  Innern  als  Cholera- 
herde erklärt 

Die  in  der  letzten  Nummer  (Seite  310)  enthaltene  Mittheilung  über  die  sanitäre 
Beyision  der  aus  Galizien  kommenden  Reisenden  in  den  Stationen  Dzieditz  und 
BieUtz  ist  dahin  richtig  zu  stellen,  dass  sich  diese  sanitäre  Massnahme  hauptsächlich 
auf  jene  Reisenden  erstreckt,  welche  aus  choleraverseuchten  Gegenden  kommen  oder 
vermöge  ihres  Erwerbs-  oder  Berufslebens  als  Träger  von  Infectionskeimen  betrachtet 
werden  können,  endlich  auf  Personen,  welche  während  der  vorangegangenen  Fahrt 
▼erdllchtige  Elrankheitserscheinungen  gezeigt  haben.  In  Folge  dessen  tritt  für  das 
rasende  Publicum  im  Allgemeinen  keine  Verzögerung  der  Fahrt  ein,  welche  mit 
demselben  Zuge  fortgesetzt  werden  kann,  und  kann  es  nur  in  Fällen,  wenn  wegen 
gegründeten  Choleraverdachtes  eine  eingehende  Untersuchung  einer  Person  oder 
ihrer  Effecten  vorgenommen  werden  muss,  geschehen,  dass  dieselbe  die  Fahrt  erst 
mit  dem  nächsten  Zuge  fortzusetzen  in  der  Lage  ist. 

Die  Geeammtzahl  der  in  Galizien  seit  7.  April  d.  J.  vorgekommenen  Cholera- 
äUe  beträgt  1815,  jene  der  Todesfälle  882. 
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In  der  Woche  vom  7.  bis  12.  August  sind  an  Cholera  erkrankt: 


Polit  Benrk       Gemeinde 

Krakau 

(Stadt) 

» 
» 


«rkrankt 
(lun  Angoit 


Borszczow 


Bilcze 


Chndykowee 


6. 

7. 


8. 
9. 


0. 


2. 


Tymczuk  Georg  33 

Burdej  Leontine  27 

Maxymezuk  Marie  48 

>  Anastasia  3 
Osuch  Gregor  43 
Niemirski  Theodor  25 
Kaczura  Theodora  28 
Kaminski  Mikite  49 

>  Elias  9 
Ahayko  Katharina  48 
Gondruj  Matij  11 
Zahoiko  Peter  7 
Ukrainiec  Franz  6 

»        Basil  2 

Byczyk  Anna  21 

Lucyk  Marie  62 

Zahojko  Johann  14 

Kotehiicki  Franz  20 

Lucyszyn  Andreas  69 

Byczyk  Basil  1 

Ukrainiec  Johann  9 

Kamienski  Nikolaus  24 

Kamienska  Helene  18 

Pawluk  Jacob  11 
Haraszymczuk  Parasp.      3 

Gondzal  Dorothea  60 
Byczyk  Anna 

Lewicki  Theodor  6 

Byczyk  Helene  2 
Maruszczak  Helene 


In  Oalizien: 

Vor-  und  Zuname  Alter  (Jahre)        Beschlftigunjr   (eTSjÜ« 

8.    Zwolinska  Maria  40  Taglöhnersfrau  10. 

10.    Paluch  Salomea  38  Dienstmannsfrau  11. 

IL    Kapusniak  Kathrina  19  Magd  — 

»       Wiechce  Maria  2*5  StraMenkehrentoohter  — 

»      Makowska  Maria  37  Taglöhnerin  — 


Bauer 
Bäuerin 

» 

Landmannstochter 

Müller 

Bauer 

Landmannsfrau 

Bauer 

dessen  Sohn 

Landmannsfrau 

Arbeiterssohn 

Landmannssohn 


Bäuerin 

Landmannsfrau 

Landmannssohn 

Müllergeselle 

Bauer 

Landmannssohn 

€ 

Bauer 

dessen  Weib 

Landmannssohn 

Arbeiterstochter 

Landmannswitwe 

Grundwirthstochter 

Landmannssohu 

Grundwirthstochter 

Arbeiterstochter 


8. 


8.    Todoruk  Hrycko  40    Taglöhner 

11.    Woronowski  Michael       26    Bauer 


Filipkowce 

6. 

Humeniuk  Dmytro 

62 

Diener                      — 

Jezierzanka 

6. 

Zarnowski  Ladislaus 

8 

\     Kinder  eines      - 
/  Strassenaufsehers  — 

» 

» 

»          StanislauR 

4 

» 

8. 

Schindler  Benzion 

16 

Lederhändlerssohn    8. 

» 

T 

Zasrijbider  Ludowika 

60 

Landmannsfrau        -- 

» 

9. 

Wagner  Schulim 

36 

Fleischhauer            — 
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Biezacz 


Oemeinde     ,  •'*^°''l*, 

^         Vor-  und  Zuname         Alter  (Jahre)      Beachlftifirung  (a^AiSSt) 

Jezierzanka 

11. 

Worobec  Theodor 

60    Arbeiter 

11. 

» 

> 

Sperling  Wolf  Chaje 

27 



» 

» 

Wagner  Motio 

9    Fleischhauerssohn 



> 

12. 

Tiarner  Chaje 

40    Kürschnersfrau 

> 

» 

Gotel  Judel 

30    Schlossersfrau 

Juryampol 

3. 

Sawkun  Michael 

6    Landmannssohn 

9. 

»> 

> 

Wykonski  Michael 

22    Bauer 

— 

» 

9. 

Rojecki  Josef 

58 

9. 

» 

10. 

Dereniuk  Irene 

47     Bäuerin 

Monasteryk 

7. 

Lysa  Wasyline 

9     Landmannstochter 

» 

8. 

Semkow  Kose. 

30    Bauer 

11. 

» 

11. 

Bej  Elias 

23    Bauer 



» 

> 

Luznyi  Agnes 

70    Bäuerin 



Muszkarow 

6. 

Borciko  Iwan 

7    Landmannssohn 

- 

» 

» 

Kaliniuk  Stefan 

3 

8. 

> 

> 

Prokopow  Kalyna 

40    Landmannswitwe 

9. 

> 

7. 

Palkiewicz  Michael 

6    Landm&nnssohn 

7. 

> 

> 

Kaliniuk  Basil 

5 

12. 

» 

8. 

Palkiewicz  Demetrins 

6 

9. 

> 

» 

Boryka  Rosa 

35    Bäuerin 



> 

» 

Nikolyszyn  Anastasia 

8    Landmannstochter 

» 

» 

Boryko  Jacob 

4    Bauerssohn 



» 

10. 

Palkiewicz  Agatha 

16    Tiandmannstochter 

11. 

• 

11. 

Prokopow  Marie 

43     Bäuerin 

» 

12. 

Fedorow  Simeon 

46     Bauer 

— 

> 

> 

Nikolyszyn  Maxmilian 

37 

Okopy 

9. 

Malatsolnik  Anastasia 

66    Landmannsfrau 

_ 

> 

» 

>                                     9 

23    deren  Tochter 



UscieBisknpie 

6. 

Brückner  Josef 

26    Kürschner 

» 

» 

Hladji  Maria 

30    Landmannsfrau 

9- 

» 

> 

»           > 

6    deren  Tochter 

> 

» 

Romanczuk  Iwan 

30    Bauer 

8. 

> 

7. 

Hladij  Justia 

2    Landmannsfrau 

9. 

» 

8. 

Roga  Peter 

36    Bauer 

8. 

> 

10. 

Ambrosyiczuk  Prokop 

49            » 

— 

Buczacz 

6. 

Elfenbein  Jente 

4*5    Bäckerstochter 

5. 

> 

» 

Hatt  Golde 

40    Taglöhnerin 

6. 

> 

10. 

Grünfeld  Sarah 

12    Schneiderstochter 



> 

11. 

Federstein  David 

58    Fleischhauer 

9 

12- 

Rosenthal  Hinde 

—    Schneiderswilwe 

• 

12. 

Uubin 

8. 

Horiszny  Ostafij 

70    Bauer 

8. 

Luka 

11. 

Mojewska  Maria 

19    Riemerskind 

... 

> 

» 

Mojewski  Josef 

7 

11. 

» 

12. 

Mojewski  Wojczyk 

3 

• 

» 

Mojewski  Michael 

15 

— 

Luka 


^„j         Vm-  und  Zanftme       ^j^ 

12.  Hurka  Eufrosine 
'  Hudyma  Michael 
6.     Reszytoiak  Anna 

6.  Bojczuk  Dmylro 
Mielnik  Maria 
Maczko  Victoria 

7.  KrasDik  Fedko 

8.  Mielnik  Ilko 
.        Dorothea 

Pawluk  Uinyc 
Harasymczuk  Anna 

>  M^dal. 

Dancewicz  Franciska 

1  Johann 

Hladka  Jeryna 
Pawluk  Maczko 
Kuszniw  Tymko 
Oleszcuk  Martha 
Bojczuk  Maria 
Krasuyk  Bosa 
Baraniecka  Anna 
1.    Kindzior  Nikieta 
Hucmaa  Katharina 
Hrycak  Palachne 
Kaciuk  Anna 
Dancewicz  Johann 
Baraniecki  Michael 
Harasymczuk  Andreas 
Oleksidc  Alexa 
Szynkarczuk  Basil 
Fedolanczuk  Fedonia 

Halicka  Taciaaa 
Gustein  Leib 
Malinowski  Felix 
Kirszak  Kaska 
Musij  Basil 
Hamurawny  Onufrij 
Duk  Xenia 
Zaleska  Rosalie 
Tewko  Josef 
Lasczuk  Peler 
Gewürz  Srul  Leib 
Rothbaum  Wolf 
Kirczak  Peter 
Smolski  Michael 
Klinger  Israel  Moses 
Krzyzanowski  Michael 
Uolubka  Rosalie 
Zaleski  Johann 
Zerwenki  Georg 
Kirczak  Marie 


10. 


12, 


Grundwirthstochter  - 
Grandwirthssohn 


4    Landmannskind 


14  ßauerssohn  — 

40  Bauer  - 

5  dessen  Tochter  10. 

18  Knecht 

36  Taglöhuerin  9. 

S  deren  Tochter  9. 

55  Bäuerin  — 

2  deren  Sohn  10. 


20 


49  Bauer  10. 

4  Bauerssohn  10. 
46  Bauersfrau  — 

7  Landmannstochter  — 

7  .  11. 
68  Bauerswitwe  II. 
21  Diener  — 

6  Landmannstochter  — 

35  Bäuerin  — 

50  Taglöbnersfrau  — 
70  Bauer  12. 
38             .  - 

11  Landmannssohn  — 
53  Bauer  — 
71 

53  Grundwirthsfrau  — 

45  Ti^lÖhnersfrau  — 

26  Geireidehändler  7. 

49  Grundbesitzer  — 

45  Bäuerin  '- 

12  Schusterssohn  — 
38  Polizeimann  8. 

Webersfpau  — 

Bäuerin  — 

8  Taglöhnerssohn  — 
43  Bauer  .  9- 

51  Agent  9. 
51  .  - 
26  Schuster  — 
29  Grundbesitzer  - 
20  Propinatorssohn  - 

6  Grundwirthssohn  — 

5  Sehusterstochter  — 
64  Grundbesitzer  — 
23  Schuster  ~ 

Grundwirthsfrau  — 
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slit  Benrk 

G«n«i«de     (^'S;^, 

^         Vor-  und  Zuname          Alter  (Jahre)      BeflchSftigiiiig  ^J^ 

»storb« 
Augü 

Bzortkow 

Czortkow  i 

7. 

Einhorn  Aron 

10 

Fiakerssohn 

7. 

> 

8. 

Grünfeld  Wolf 

12 

Schusterskind 

> 

> 

Grünfeld  Basa 

8 

» 

9. 

> 

> 

Grünfeld  Menasche 

4 

> 

10. 

> 

10. 

Kramer  Mendel 

32 

Krankenwärter 

11. 

> 

Kudlik  Stefan 

Maurer 

10. 

r 

Sosochatsch 

6. 

Seniszczyn  Dmytro 

56 

Bauer 

7. 

a 

7. 

Swidzinska  Maria 

3 

T  landmannstochter 

a 

8. 

Dyrba  Barbara 

10. 

a 

Pauszak  Hedwig 

30 

Bauersfrau 



a 

Matwijczyn  Jewdocha 

7 

a 

Matwijczyn  Basil 

1 



» 

Szpaler  Franz 

15 

Bauemsohn 

10. 

a 

9. 

Dyrba  Johann 

36 

Schuster 

9 

Szwast  Katharina 

24 

Bäuerin 

— 

> 

Wanneczuk  Helene 

65 

10. 

s 

Chanowska  Theodora 

3 

— 

> 

Wanneczuk  Hedwig 

30 

— 

a 

Kieryluk  Safat 

45 

Fuhrmann 

— 

1 

a 
a 
a 

10. 

Hrabji  Anna 
Szmaliuk  Maria 
Szmaliuk  Maria 

16 
19 
19 

Landmannsfrau 

» 

» 

11. 

1 

a 

Pohribna  Justine 

30 

> 

— 

a 
a 

* 

Furega  Petronella' 
Lubaczewski  Anton 

28 
16 

Landmannssohn 

1 

Krysko  Peter 

30 

Bauer 

'               a 

Jaremczuk  Matrona 

17 

T  «andmannstochter 

— 

> 

a 
1 
a 

11. 

Bezpalko  Ludwika 
Krepko  Peter 
(lalatz  Julian 

4 

30 

4 

Bauer 
Landmannssohn 

11. 

»               '               1 

Jakimczuk  Josef 

25 

Bauer 

12. 

1 

Dutka  Stanislawa 

65 

Bäuerin 

1 

Nikolyszyn  Roman 

7 

Bauemkind 

— 

3 

Nikolyszyn  Anastasia 

3 

» 

3 

Szpaler  Josef 

7 

> 

1 
*               1               ' 

Jaremczuk  Leon 

6 

> 

— 

>                              ] 

Jaremczuk  Matrona 

19 

Tiandmannstochter 

— 

1 

Kranz  Josef 

61 

Bauer 

— 

1 

>                                         3 

Matwijszyn  Proc. 

45 

» 

^ 
" 

Deruba  Maria 

49 

Bäuerin 

1 

Zarski  Tymko 

24 

Bauer 

— 

1 

1 

1 

Nikolyszyn  Panko 

39 

> 

— 

< 

12. 

Nikolyszyn  Petrena 
Graf  Marcin 
Smaluch  Nascia 

21 
25 

Bauemtochter 
Bauer 

12. 

»            i        » 

Prodnik  Maria 

33 

Bäuerin 

> 

Spencer  Ufryna 

30 

> 

— 

a 

Spiwak  Paraska 

80 

Landstreicherin 

1 

» 

Pirozek  Josefa 

30 

._ 

1 

> 

Dzumen  Method 

32 

Bauer 

> 

a 

»        Michalizc 

17 

a 

»        Anna 

6 
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PoUt.  Beiirk      0«inemde    ^}^\ 


Vor-  nnd  Zuname 


Czortkow 


Horodenka 


Rosochacz 

» 


» 


Sosolowka 


Hanczarow 


> 
> 

» 
» 
» 
> 
» 
» 
» 
» 
» 

» 
» 


Harasymow 


Jakobowka 
Luka 


12.    Dzumen  Nikolaus 
»      Szpaler  Michael 
»      Danyluk  Martha 


Pawszow  Jewdocha 

Bezpalko  Paraska 
Rekacz  Anna 
Jurkow  Basil 
Galat  Roman 
Jurkow  Tacka 
>        Anna 
Galat  Hrynko 

Danyluk  ilko 
Gerelak  Michael 
Habrysz  Maria 
Sprechmann  Perla 
Geneluk  Iwan 
Melenczuk  Basil 
Hawrysz  Anna 
Swiszez  Marie 
Hawrysz  Theodosia 

»        Peter 
Stach  Gawlo 
Humeniuk  Anna 

»  Katharina 

Hawrysz  Theodosia 
Ilko  Fedor 

Madolak  Anna 
Szymanski  Anton 
Marulak  Anna 
Baranowska  Palachna 
Perdiuha  Katharina 
Marulak  Hawrylo 
Koch  Deborah 
Hucul  Michael 
Baranowska  Anna 
Wocilowski  Onufry 
Holodniuk  Hryc 
Perdiuha  Basil 


6.    Bundziak  Michael 


9. 

» 

10. 

> 
> 

5. 

7. 

» 

8. 

> 

9. 
9. 

» 

10. 

> 

» 

» 

11. 

7. 
10. 

> 

u. 


6. 

» 
» 

> 

7. 

> 
» 


Altop(J»hw)      B««chÄftigUiiy      5aaSJ5 
4 

25    Bäuerin  — 

12    Landmannstochter    — 


Prokop  Anna 
Woloszyn  Michael 
Czylak  Michael 
Zacharyiczuk  Basil 
Dawid  Daniel 
Jakimiuk  Nikolaus 
Fudko  Jacob 
Rybanczuk  Malanka 
Wasylyk  Eudokia 


57 
14 
50 
17 
4 


30 
13 
16 
14 
47 
24 
35 
28 
50 


Hirtensfrau 
Landmannssohn 
Bauer 
Landmannsloch  ter 


9. 
10. 


40 

Bauer 

6. 

26 

> 

9. 

21 

Bäuerio 

— 

23 

» 



37 

Bauer 

9. 

8 

Landmannssohn 

9. 

40 

Taglöhnerin 



30 

Knechtsfrau 

— 

21 

Landmannsfrau 

— 

3-5 

Landmannskind 



13 

> 



26 

Knechtsfrau 

1 

deren  Kind 

— 

1-5 

Landmannskind 

— 

16 

Landmannssohn 



63 

TaglOhnerin 

8. 

48 

Todtenbeschauer 

12. 

5 

Taglöhnerstochter 



26 

Landmannsfrau 



55 

» 

— 

44 

Bauer 



22 

TabakreridilaiasersfrM 

l    

27 

Bauer 



64 

Landmannsfrau 

12. 

4 

Taglöhnerssohn 

12. 

62 

Bauer 

12. 

21    Landmannssohn 


12. 
6. 


Taglöhnerin 
Taglöhnerssohn 

» 

Landmannssohn 

Taglöhner 

Knecht 

Taglöhner 

Taglöhnerin 


8. 
10. 
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Ftolit  Besirk      Gemeinde 


Horodenka 


Luka 


Niezwiska 


Obertyn 


erkrmiikt 
(amAug.) 

Vor-  und  Zuname        i 

Uter  (Jahre)      Beechllftigancr  (SJ^JS?) 

7. 

Demniak  Malanka 

23 

Tiandmannsfrau 

> 

Mizewski  Nikolaus 

60 

Taglöhner 

7. 

8. 

Bojeszko  Hryc 

24 

» 

Czylak  Jeryna 

— 

Bäuerin 

9. 

Kosowlnk  Hawrylo 

42 

Schnitter 

— 

Klimko  Malanka 

18 

Schnitterin 

9. 

Kaliniuk  Fedor 

3 

Schnittersohn 

9. 

9. 

Zlepko  Iwan 

21 

Taglöhner 



Baranowski  Anton 

56 

Riemer 

11. 

Czylak  Matij 

50 

Taglöhner 



Suchowy  Nikolaus 

37 

^ 



Szewczuk  Stefan 

85 

» 



10, 

Bojeczko  August 

18 

Landmannssohn 

Andruszewski  Michael 

16 

Knecht 



Suchomy  Doka 

10 

Landmannstochter 

Huczan  Iwan 

1-5 

Grundwirthssohn 

10. 

11. 

Filewicz  Paraska 

30 

Bäuerin 

Zacharijczuk  Maria 

4 

Bauerntochter 

11. 

Szewczuk  Maria 

33 

Bäuerin 

11. 

12. 

Fedko  Paraska 

5 

Landmannstochter 

Bojeczko  Nikolaus 

7 

Landmannssohn 

Filewicz  Matij 

56 

Taglöhner 

Jalawczuk  Malanka 

48 

Bäuerin 



Jakowczyk  Iwan 

3 

Landmannssohn 

Prokop  Nikolaus 

— 

» 

12. 

Onufrijczuk  Malanka 

24 

Bäuerin 

12. 

8. 

Korol  Dmytro 

57 

Taglöhner 

9. 

9. 

Kobwasiuk  Katharina 

30 

Taglöhnersfrau 

11. 

Humeniuk  Andreas 

29 

Bauer 

» 

Drobko  Anna 

62 

Bäuerin 

» 

Drobny  Daniel 

11 

Taglöhnerssohn 

> 

Nysyk  Michael 

33 

Taglöhner 

11. 

5. 

Weiss  Reisie     , 

45 

Maklerin 

7. 

.      > 

Kobylanska  Antonia 

23 

Bäuerin 

» 

Kilar  Jacob 

7 

Landmannssohn 

» 

Jaworska  Katharina 

33 

Bäuerin 

» 

Jaworski  Nikolaus 

3 

deren  Sohn 

> 

Wohl  Frime 

40 

Bettlerin 

» 

Petryszyn  Michael 

38 

Bauer 

8. 

» 

Jaworski  Michael 

50 

» 

5. 

» 

Diener  Itzig 

70 

Bettler 

5. 

6. 

Jerma  August 

38 

Bauer 

8. 

» 

Vogl  Leiser 

10 

Händlerssohn      * 

» 

Weiss  Chaskel 

60 

Makler 

» 

Dubryniak  Anna 

36 

Bäuerin 

6. 

7. 

Buchhalter  Josef 

50 

Viehhändler 

6. 

> 

Merl  Moses 

50 

Pferdehändler 

9 

Beder  Eisig 

35 

Bettler 

» 

Drulak  Ilko 

3 

Bauerssohn, 



> 

Kiedzierski  Michael 

47 

Gerichtsdiener 

12. 

9 

Pyzuk  Dmytro 

V» 

7. 
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1 


PoUt 


Horodenka 


Gemeinda 


Obertyn 


erknuikt 
(«mAi 


"v  Vor-  and  Zuname     Alter  (J^hre)      Beschäftigung     ^^^) 

Kobylanski  Johann 
Kaihnicka  Karoline 
Hawraluk  Michael 
Kruh  Karoline 
Kruh  Anton 
Kuczniak  Maria 
Swiatek  Anna 

8.  Sorger  Moses 
Hajkaluk  Nikolaus 

9.  Ostrowski  Nikolaus 
Baranowski  Clemens 
Malinowski  Michael 
Emsig  Chaje 
Geschwür  Wolf 
Hermann  David 
Szymanowski  Anton 
Gellner  Rifka 
Tarnowski  Nikolaus 
Tarnowska  Rosalie 
Jaworski  Michael 
Kihinuicka  Anna 

10.    Mazukiewicz 

Kocur  Katharina 

Kuczniak  Dmytro 

Holowecka  Maria 

Jaworski  Michael 

Jaworska  Maria 

Kobylanski  Nikolaus 

Kaplun  Ruchel 

Perdinka  Thekla 

Hrynisczyn  Dmytro 

Hryniszyn  Maria 

Hryniszyn  Sofie 

Wasyluk  Paraska 

Jaryk*  Maria 

Kolodnlcka  Johann 

Ignatowicz  Jahann 
»         Karoline 

Tamon  Thekla 

Marczyski  Mathäus 

Pohorilik  Ilko 

Tyrauska  Rosalie 

Knihinicki  Nikolaus 

Sadownik  August 

Knihinicka  Francisca 
12.     Rechter  Golde 

Lubczewski  Carl 

Chrustowska  Maria 

Chrustowska  Francisca 

Jaworska  Francisca 

Hryhorczyk  Salomea 

Reiter  Selig 


3 

Landmannskind 

8 

» 

7. 

50 

Bauer 

7. 

7 

Landmannstochter 

i. 

20 

Bauer 

7. 

26 

Bäuerin 

7, 

35 

> 

7. 

11 

Pferdehändlerssobn 

i  — 

6 

Tjandmannssohn 

— 

18 

Scbustergeselle 

9. 

51 

Fleischselcher 

• 

63 

Bauer 

11. 

40 

Pächtersfrau 

11. 

80 

10. 

50 

Geflügelhändler 

— 

35 

Bauer 

— 

23 

Fuhrmannsfrau 

— 

44 

Bauer 

— 

50 

dessen  Frau 

— 

80 

Bauer 

9. 

5 

Bauerstochter 

12. 

26 

Bauer 

— 

5 

Landmannstochter 

— 

25 

Bauer 

— 

31 

Bäuerin 

42 

Bauer 

— 

34 

dessen  Frau 

— 

58 

Bauer 

11. 

35 

Bäuerin 

— 

70 

Bettler 

10. 

21 

Landmannssohn 

— 

11 

T^andmannstochter 

— 

3 

> 

— 

60 

Bäuerin 

— 

30 

» 

— 

20 

Bauer 

— 

4 

Bauemkind 

— 

2 

» 

— 

13 

Landmannstochter 

— 

2 

Bauerssohn 

12. 

38 

Bauer 

12. 

8 

Landmannstochter 

12. 

7 

Landmannssohn 

12. 

6 

> 

11. 

4 

Grund  wirthstochter  11- 

11 

Taglöhnerstochter 

— 

42 

Bauer 

— 

25 

Bäuerin 

— 

3 

deren  Kind 

— 

50 

Bäuerin 

— 

26 

Cooperatorsfrau 

— 

35 

Fleischhauer 

— 
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^olit  Bezirk     Gemeinde 

•rkrankt 

(amAng.) 

Vor-  und  Zuname     Alter  (Jahre)      BeechAftig^ng      ^ 

torben 
lAog.) 

Horodenka 

Obertyn 

12. 

Horadczuk  Nikolaus 

12 

Landmannssohn 

12. 

» 

» 

Rausch  Gittel 

72 

Maklerin 

12. 

Potoczxska 

9. 

Fedak  Jurko 

28 

Bauer 

9. 

Rakowiec 

6. 

Hurak  Senka 

59 

Landmannsfrau 

7. 

» 

8. 

Sotnika  Iwan 

2 

Landmannssohn 

— 

> 

10. 

Demianiuk  Peter 

50 

Bauer 

12. 

Uniz 

9. 

Semeniuk  Nastia 

37 

Bäuerin 

10. 

Zukow 

10. 

Tkaczuk  Michael 

70 

Bauer 

11. 

Choroslkow 

9. 

Soifer  Simche 

36 

Händler 

9. 

Horodnica 

9. 

Barylak  Anton 

24 

Landmannssohn 

9. 

Husiatyn 

Husialyn 

8. 

Urban  Josef 

23 

Maurer 

t 

» 

Tomaszewska  Helene 

34 

Taglöhnerin 

9. 

» 

i 

> 

Rachwal  Johann 

53 

Taglöhner 

11. 

i 

9. 

Dolezil  Arthur 

3 

Beamtenssohn 

9. 

1 

10. 

Blajer  Fischel 

9 

Schneiderssohn 

10. 

t 

» 

Telier  Kune 

20 

Taglöhner 



i 

11. 

Tomaszewski  Andreas 

50 

» 

i 

^ 

Smietana  Michael 

10 

Taglöhnerssohn 

i 

> 

EUenberK  Mendel 

30 

Kaufmannsfrau 

12. 

i 

12 

Schorr  Chane 

19 

Ehevermittlerstochl 

»*       ^■"^■^ 

1 

» 

Schwager  Chaje 

3 

Kinder  des  Rab- 

■ 

> 

>         Lipe 

1-5 

binalssecretärs 



> 

Zielinski  Martin 

45 

Taglöhner 

12. 

» 

» 

Zoonberg  Chawa 

12 

Taglöhnerstochter 

12. 

Trjbuchowce 

7. 

Kasztan  Basil 

58 

Bauer 

9. 

» 

> 

>       Olexa 

1-5 

dessen  Kind 

7. 

> 

11. 

Czerniecki  Nikefor 

43 

Ziegelarbeiter 

12. 

Kolomea 

Gwozdziec 

6. 

Traczuk  Anton 

5 

Taglöhnerssohn 

6. 

» 

> 

Kiendyk  Michael 

67 

Bauer 

6. 

> 

» 

Michna  Ludwig 

38 

Taglöhner 

8. 

» 

» 

Michalczuk  Sofie 

28 

Taglöhnerin 

— 

> 

7. 

Michna  Sabin 

7 

Taglöhnerssohn 

> 

8. 

Wachniak  Sofie 

44 

Bäuerin 

9. 

» 

» 

Bojczuk  Stanislaus 

11 

Wäscherinsohn 

» 

» 

Keller  Kaspar 

40 

Weber 

» 

9. 

Niemczuk  Wasyline 

30 

Bäuerin 

» 

'» 

Zlocynska  Honorata 

3 

Taglöhnerstochter 

9. 

» 

» 

Richter  Moses 

5 

Krämerssohn 

9. 

» 

» 

Goleblowska  Thekia 

45 

Bäuerin 

10. 

9 

10. 

Kiendyk  Katharina 

57 

Rosobacz 

6- 

Bachmaliuk  Katbarina 

10 

Tiandmannstochter 

^_ 

' 

» 

8. 

Sabadach  Marie 

54 

Bäuerin 

11. 

«rnsina« 

•rknnk 
{■■D  Ant 

Vor-  nnd  Zuname        Aii«(Jrtr.)      BMchÄfügung      |SI^ 

losobacz 

10. 
11. 

12. 

Fajdasz  Paraska 
Stiwiaski  Marlin 
Menyczuk  Paraska 
Karlik  Nioelas 

46 
13 
18 
5 

Bäuerin 

Landmannssohn 
Magd 
Landwirthsobn 

- 

UMjwrowee 

6. 

lÖ. 
11. 

Tkaezak  Nicias 
Tkaczak  Anna 
Hryckow  Paraska 
Kartaniuk  Michael 
Kartaniuk  Peter 
Kartaniuk  Nikolaus 
Makliik  Ilko 
Zajac  Iwan 

32 

35 
7 
3 

'A 

7 
9 

Bauer 

dessen  Frau 
Bäuerin 
Bauernkind 

Landmannssohn 

7. 

e. 

10. 

11. 
11. 

Jienezyce 

12. 

Wohlfeiler  Maria 

27 

Fleischhauersfrau 

- 

Czarna 

7. 

Hyhel  Victoria 

60 

Taglöhnerin 

7. 

Czyzjny 

9. 
10. 

Bierzanowski  Peter 
Tokalski  Johann 
Fijal  Marie 
Boligowa  Maria 

1 
78 
40 
43 

Taglöhner 

Bäuerin 

Taglöhnerin 

9. 
10. 

Dabie 

4. 

Franczek  Maria 
Ciarel  Veronika 

28 
19 

Taglöhnersfrau 
Taglöhnerin 

4. 

8. 

Krupa  Franeisca 

7 

- 

Magila 

7. 

8. 

9. 
10. 
12. 

Zamoiska  Julie 
Zamoiski  Blasius 
Podhulek  Kasimir 
Mars  Kasimir 
Dej  Margareth 
Bierzanowska  Maria 

12 
10 
42 
19 
40 
21 

Bauernkind 

Bauer 

Landmannssohn 
Taglöhnersfrau 
Bäuerin 

7. 

Mordarka 

11. 

Dabrowska  Katharina 

50 

Bäuerin 

- 

Nisko 

6. 
9. 
18. 

Nieekarz  Katharina 
Konik  Josef 
Konik  Katharina 
Knopf  Herscb 
Zajac  Marie 
Konik  Maria 
Konik  Barbara 

63 

Vi 

10 
55 
13 
6 
40 

Taglöhnerin 
Tagiöhnerskind 

Kranken  wärler 

Tagiöhnerskind 
Taglöhnerin 

9. 

7. 
7. 

10. 

Podhajce 

10. 

Lerchenfeld  Malke 
Sulijko  Katharina 
Breimes  Chaim 

4 
60 
73 

Fleischhauer 

11. 

Sucha 

7. 
8. 
9. 
11. 

Pajonk  Theresia 
Hruby  Pauline 
Iciek  Victoria 
Pajonk  Kajelan 

66 
30 
30 
26 

Bäuerin 

Taglöhnersfrau 

Bäuerin 

eirund  wirthsaohn 

8 
10. 
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Diit : 

Basirk 

Gemeinde 

erkrankt 
(am  Aug.) 

Vor-  und  Zuname 

Alter  (Jahre)       Beecblftigung 

SWtorl 
amAv 

Sniatyn 

Sniatyn 

6. 

Dywald  Schaja 

44 

Viehhändler 

» 

» 

7. 

Sematiuk  Hofia 

33 

Magd 

7. 

> 

> 

12. 

Fischer  Wolf 

46 

Pferdehändler 

13. 

> 

Zalncze  am 
CseremoBz 

12. 

Bijowski  Anton 

50 

Ziegelarbeiter 

— 

(tanislau 

Jezupol 

> 

Zwolinski  Vincenz 

29 

Gendarm 

> 

Marjampol 

7. 

Fedorowicz  Michael 

33 

Maurer 

7. 

> 

« 

11. 

Tarnawska  Sofie 

40 

Taglöhnerin 



> 

Wolczkow 

9. 

Wojcik  Johann 

45 

Taglöhner 

— 

> 

> 

> 

Grocholska  Lucia 

26 

Taglöhnerin 

> 

» 

> 

Sarna  Maria 

40 

Bäuerin 



» 

> 

11. 

Wojcik  Mathias 

10 

Taglöhnerssohn 

11. 

» 

» 

12. 

Obacz  Franko 

41 

Bauer 



> 

> 

» 

Gadzinska  Salka 

24 

Bäuerin 

> 

1 

9 

12. 

Ck)par  Katharina 

19 

Landmannstochter 



Y 

» 

» 

Obacz  Kasper 

42 

Bauer 



rarnobneg 

Dabrowika 

5. 

Wilk  Franz 

70 

Taglöhner 

5. 

> 

» 

6. 

Dubus  Johann 

35 

» 

> 

Jastkowice 

7. 

Kaczor  Agnes 

27 

Bäuerin 

9. 

] 

» 

> 

> 

Reich  Hersch 

11 

Krämerssohn 



3 

» 

» 

8. 

Majda  Josefine 

4 

? 

» 

11. 

Reich  Hawe 

40 

Krämersfrau 

12. 

Machow 

7. 

Schabowska  Agatha 

7 

Bauemkind 

9. 

» 

> 

Schabowska  Stefanie 

5 

» 



> 

» 

Schabowska  Josefa 

2 

> 



> 

9. 

Glaz  Wenzel 

2 

Bauemkind 

> 

0. 

Glaz  Franz 

6 

> 

Pniow 

7. 

Dyl  Anton 

15 

Landmanssohn 

> 

9. 

Glowka  Johann 

6 

? 

> 

» 

Maziir  Josef 

20 

Hausknecht 

> 

11. 

Kochowska  Sofie 

35 

Bäuerin 



> 

> 

Kochowski  Johann 

42 

Bauer 

> 

> 

Sudol  Johann 

17 

? 

Tamow 

6. 

Grünfeld  Chaje 

55 

Taglöhnerin 

> 

» 

Trytko  Anna 

4 

Taglöhnerstochter 

» 

> 

Haller  Hermann 

55 

Zimmermaler 

6. 

> 

> 

Wolak  Margarethe 

50 

Krankenwärterin 

6. 

* 

> 

Proszowska  Anna 

4 

Taglöhnerskind 

6. 

> 

7. 

Skalska  Maria 

35 

Schustersfrau 

•» 

» 

Halbkram  Chaskel 

9 

Binderssohn 

» 

> 

Backo  AntoD 

20 

Tischler 

» 

» 

Boron  Anna 

27 

• 

12. 

> 

8. 

Grünfeld  Hirsch 

8 

Taglöhnerssohn 



> 

» 

Band  Maria 

5 

Factorstochter 

» 

> 

Koldras  Maria 

25 

Magd 

9. 

» 

» 

Rutka  Anton 

57 

Taglöhner 

9. 

Petrylow 


I  Tor-  nnd  Znnama 

Wolf  BenjatniQ 
Waz  Casimir 
Partinski  Adalbert 
Weitz  Henoch 
Alban  Leib 
Kwasmewska  Antonie 
Urban  Adalbert 
Spira  Samson 
Cblosta  Sofie 
Band  Malke 
Wiatr  Eva 
Beer  Abraham 
Band  Pinkas 
Silbermann  Hersch 
Stachel  Franz 
Grünfeld  Isaak 
Grünfeld  Rachel 
Boron  Andreas 
Spielhok  Etlel 
Fertig  David 

Gesicki  Stanislaus 
Gesicka  Marie 
Gesicka  Katharina 
Gesicka  Fedonia 

Rachonek  Justine 
Rachonek  Iwan 
Rachonek  Olexa 
Fedorciow  Maria 
Fedorciow  Docia 
Fedorciow  Anna 
Cbodycki  Iwan 
Chodycki  Michael 
Chodycka  Nastia 

Piskowy  Basil 
Piskowy  Gudokia 
Piskowy  Katharina 
Piskowy  Gudokia 
Hudyna  Stefan 
Muta  Iwan 
Kobza  Marka 
Dziuka  Dmytro 
Dalka  Katbarina 
Oatka  Nastia 
Telka  Iwan 
Kiersta  Andreas 
Kiersta  Tymko 
Dziuka  Malanka 
Dziuka  Dmytro 
Dziuka  Iwan 
Sierak  Paraska 


AlurUabre)      BoaehiOi^niir   fJJUS 

3Ö  Spediteur 

58  Spitalsdiener  10. 

20  Kutscher  9. 

3  Taglöhnersaohn  — 
35  Taglöhner  lö. 

4  Taglöhnerstochter  — 
31  ?  - 
18  Taglöhner 

33  Magd 

3  Faetorstochter  — 

40  Taglöhnerin  11. 
40 

20  Rechtsbörer  — 

40  Schuster  — 

47  Schreiber  - 

7  Taglöhnerssohn  — 

15  Taglöhnerstocher  — 

3  Taglöhnerssohn  — 

30  Taglöbnersfrau  — 

46  Fiaker  — 


15 
40 
10 
32 

30 

2'/2 

5 

1% 
10 
18 
48 


7 
32 
15 


24 
68 


Vl2 

31 


Bauersleute 
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Pofit 

Tlumacz 


Wadowice 
Wieiiczka 


Gemeinde 


Petrylow 


erkrankt 
(am  Aug.) 


> 

10. 

» 


bra 


Vor-  und  Zuname         Alter  (Jahre)       Beschlftigang   §2^^ 


11. 


Pnsjtkowiee 

Debniki 

» 
> 

Plaszow 
Pychowice 


Hubka  Marka 
Lacki  Nikolaus 
Jalowa  Paraska 
Czerwak  Maria 
Czerwak  Marka 
Dziuka  Danilo 
Owad  Hanuszka 
Kajan  Eudokia 

Czerwak  Morka 
Czerwak  Basil 
Jalowyj  Hryn 
Czerwak  Paraska 
Luzna  Paraska 
Czerwak  Fedor 
Kiersta  Nastei 
Kajan  Dmytro 
Hubka  Iwan 
Kurczok  Nastei 
Chelczak  Malasku 
Cbelczak  Paraska 


10.    Sikora  Michael 


1€. 


6. 


6. 


8. 


9. 


10. 


1 


Krzyzek  Peter 
Krzyzek  Francisca 
Grobowska  Anna 
Ceremago  Josef 


11.    Kahlfass  Isaak 


Pieniazek  Michael 
Eliasz  Anna 
Czapek  Adalbert 
Bambinska  Helene 
Koloros  Josef 
Rak  Adalbert 
Rak  Katharina 
Eliasz  Jacob 
Rak  Anna 
Zak  Laurenz 
Titas  Maria 
Wiechec  Anna 
Pustelnik  Andreas 
Pieniazek  Peter 
Pieniazek  Martin 
Wiechec  Maria 
Wiechec  Stanislaus 
Strug  Franz 
Godzik  Katharina 
Cichon  Francisca 
Pieniazek  Thekla 
Wiechec  Andreas 


42  Baaersleute 
45 
17 
9 
38 
45 

28  > 

42 


44 

61 

43 

4 

5 

v» 

5 
13 

3 
16 
70 
31 


7 
4 

50 
68 


4 
40 
19 

V» 

18 

48 

17 

45 

60 

70 

62 

19 

2 

7 

8 

50 
50 
2 
50 
20 
34 
37 


Bauersleute 


» 

> 
> 

> 


Spitalsbedienstete 

9 


32    Kaufmann 


9 

9 

• 

Taglöhn  er 

Magd 

Taglöhner 

Taglöhnerin 

Taglöhner 

Taglöhnerin 

Magd 


Taglöhnerin 
Taglöhnerin 
Taglöhner 


9. 

10. 
11. 


12. 
12. 


12. 
12. 


6. 


6. 
6. 


10. 

7. 
6 


9. 
11. 

10. 

12. 


10. 
10. 
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Vor-  and  Zuname  AlMT(Jilin)       Beichlftigiinf    JJ^^" 


ihowice 


nkowce 
ilihrady 


jp«niwce 
yszkow 


Jedynak  Andreas 
KocuD  Nastia 
Borylski  Seinen 
Petryszyn  Peter 
Zwizdaryk  Hnat 
Zwizdaryk  Helene 
Juryjcziüf  Basil 
Teremezuk  Fedko 
Druhanyk  Mitko 
Dnihanyk  Dmylro 
Szaibasz  Paraska 
Peczeniuk  Matij 
Peezeniuk  Helene. 
Momaluga  Docia 
Bomanko  Naseia 
Kuzniak  Wasyline 
Kliczuk  Anna 

Najder  Anlonie 
Uhryniuk  Hnat 
Gagaluk  Fed. 
Krywa  Sofie 
Norodowy  Onufry 
Zurawiecka  Marie 
Najder  Wladislaw 
Najder  Paul 

Gojuk  Martha 
Qojuk  Dmytro 

Olejnyczuk  Taeiana 
Kowalski  Paul 
Fundiak  Hawryl 
Nacrybecki  Fed. 

Dowlenko  Fed. 
Mazurkiewicz  Vincenz 


33     Bäuerin 
41    Bauer 


Taglöhnerin 
Land  m  annssohn 


21 


Bauer 

dessen  Sohn 
Bäufirin 
Bauer 
Bäuerin 
"  29    Bäuerin 

6    Landmannstochter 
12 
30    Bäuerin 


12 


46 


Krämerin 

Landmannssohn 

Bauer 

Bäuerin 

Bauer 

Landmannsfrau 

Krämerssohn 


Bäuerin 

Bauer 

Landmannssobn 


8.    Szymanski  Basil  41     Bauer 

12.    Bojanowsha  Katharina    17    Bauerstochter 


9. 

Sochacka  Katharina 

36 

Bäuerin 

9. 

Sochacki  Theodor 

43 

Bauer 

9. 

. 

Kechahiuk  Taeiana 

26 

Bäuerin 

_ 

' 

Dawruk  Iwan 

41 

Bauer 

- 

6. 

Lesyk  lewdocha 

38 

Feldarbeiterin 

6. 

, 

Habrij  Hnn 

8 

— 

Mendyk  Nikolaus 

1 

& 

> 

Rymarczuk  Anton 

35 

Bauer 

— 

11. 

Zamislak  Maria 

40 

Bäuerin 

— 
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Zaieszczykl 


Gemeinde 

(MoA^g*)           V<>'"  ^^^  Zuname  Alter  (Jahre) 

Beschäftigung     ^ 

«atorlx 
unAoi 

Rozanowka 

11. 

Bilous  Jurko 

16 

Landmannssohn 

^■■^w 

» 

> 

Lizak  Michael 

8 

» 

— 

Huste  Stadt 

6. 

Metzger  Nuchim 

14 

Taglöhnerssohn 

6. 

» 

Banaeh  Matij 

50 

Wächter 

6. 

7. 

Sporn  Ruchla 

27 

Fleischersfrau 

— . 

> 

Bodner  Hanka 

15 

Landmannstochter 

> 

Dachner  Marie 

48 

Taglöhnerin 

12. 

9. 

Smutylo  Michael 

30 

Bauer 

9. 

» 

Dolynczuk  Iwan 

35 

» 

12. 

» 

Schächner  Juda 

5 

Fuhrmanssohn 

» 

Knopper  Hersch 

32 

Schneider 

9. 

• 

10. 

Holik  Dmytro 

7 

Taglöhnersohn 

10. 

» 

Hessin  Elo 

6 

Wasserträgerssohn 

10. 

> 

Grabowiecki  Wladislav 

5 

Landmannskind 

10. 

* 

Dachner  Liebisch 

3 

Taglöhnerssohn 

10. 

1          , 

» 

Mossoczy  Victoria. 

43 

Hausbesitzerin 

10. 

> 

Sperber  Chawa 

62 

Näherin 

11. 

11. 

Sporn  Srul 

54 

Fleischhauer 

— 

» 

Lang  Wolf 

19 

Taglöhnerssohn 

12 

11. 

Horowitz  Iliede 

30 

'laglöhnersfrau 

> 

Hartmann  Moses 

3 

Trägerssohn 

11. 

12. 

Onaiko  Ilko 

41 

Bauer 

» 

Grabstein  Juette 

8 

Taglöhnerstochter 

12. 

» 

Lang  Motin 

17 

Taglöhnerssohn 

» 

Jinicki  Kajetan 

56 

Schlosser 

— 

üscieczko 

6. 

Drukadok  Basil 

22 

Landmannssohn 

: 

»^ 

Rychalska  Katharina 

24 

Bäuerin 

8. 

» 

Schächter  Brenne 

13 

Händlerstochter 

1             ] 

• 

7. 

Grünberg  Freida 

19 

Kupferschmiedstoch  12. 

» 

Nadler  Juetle 

16 

Taglöhnerstochter 

> 

Habtalska  Justine 

47 

Bauerntochter 

9. 

1             . 

> 

Gronski  Leon 

33 

Krankenwärter 

> 

Greczyn  Maria 

10 

Taglöhnersochter 

8. 

Greczyn  Sofie 

35 

Taglöhnersfrau 

9. 

» 

Greczyn  Semen 

8 

deren  Sohn 

11. 

>               1            » 

Fuhrmann  Freida 

16 

Taglöhnerstocht  er 

9. 

Fuhrmann  Osias 

12 

Taglöhnerssohn 

8. 

Fiautmann  Fischel 

40 

Taglöhner 

Kuzma  Anastasia 

60 

Taglöhnerin 

Reszelka  Marie 

17 

> 

11. 

Dolhaniuk  Victor 

25 

Krankenwärter 



c7* 

Fuhrmann  Chaje 

5 

Taglöhnerskind 

9. 

Brecher  Osias 

3 

» 

9. 

Zabiak  Anna 

25 

Bäuerin 

Zajaczkowski  Ilko 

26 

Taglöhner 

10. 

Osadczak  Kose 

18 

Landmannssohn 

Zabiuk  Dmytro 

60 

Bauer 

Schiller  Hersch 

70 

9 

• 

12. 

11. 

Lugowy  Maxim, 

30 

9 

• 

Podoluk  Kyrylo 

7 

liandmannssohn 

] 

Koropecka  Hanka 

35 

Bäuerin 

Tor-  nnd  Zaname       Aliet(J*hn)       BweUfligiiiiK     (^t^) 


11.  Lugowy  Basil 

>  Müller  Zlath 

»  Greczyn  Janko 

>  Weiner  Schmul 

6.  Hecht  Chaje 
»  Essner  Josef 

7.  Salzmann  Lea 

8.  Badian  Fanny 


4&  Bauer 

27  Tiscblerslraa 

6  TöpferssohD 

3  Taglöhnerssobn 


12. 


40  Schächtersfrau  — 

30  Taglöhner  7. 

82  TaglöhneriD  fl- 

13  Kaufmannstochler  — 


—    357    — 


In  der  Bukowina  Cholera-  und  choleraverdächtige  FSl\e: 


Pofit] 

Bezirk 

Gemeinde 

erkrankt 

Vor-  und  Zuname 

AlterCJfthre)       B^BchätügWlg    \ 

gestorben 
unAiig.) 

GzernowKz 

Klerik  Malwine 

18 

Wäscherin 

6. 

Stadt 

Polek  Theodor 

65 

Hausmeister 

7. 

> 

10. 

Magosze  Anna 

55 

Krankenwärterin 

11. 

» 

» 

Zideniuk  Iwo 

30 

Landwehrmann 

— 

> 

» 

Rutka  Anna 

22 

Feldwebelsfrau 

11. 

> 

> 

Halama  Maria 

9 

• 

— 

> 

» 

Skutelnik  Alexander 

Taglöbner 

— 

> 

11. 

Werstiuk  Semen 

» 



1 
Czemowttz 

Rewna 

» 

Maczuk  Moses 

? 

6. 

ümg. 

» 

» 

Maczuk  (dessen  Frau) 

• 

— 

> 

» 

» 

Hendzig  Katharina 

? 

10. 

fiirahiMrt 

Kapokodmlui 

7. 

Drob  Alexander 

•> 

• 

8. 

> 

» 

> 

Orchian  Anitza 

? 

— 

> 

> 

> 

Zoffota  Saveta 

? 

— 

Kobman 

Babin 

6. 

Gasbriel 

28 

Bauer 

__ 

» 

» 

11. 

T<angmann  Fossel 

38 

Makler 

— 

> 

Doroszoutz 

Panczuk  Axania 

54 

Bäuerin 

11. 

> 

> 

Bambura  Mihas 

6 

Landmannssohn 

> 

> 

Araka  Herchori 

4V2 

? 

10. 

> 

» 

Desewinka  Basil 

36 

Feldarbeiter 

10. 

> 

> 

Feger  Suehur 

25 

> 

Kotznan 

Kryszczalek 

6. 

Kohn  Babette 

18 

? 

— 

> 

Luka 

» 

Langmann  Gabriel 

• 

11. 

» 

Diedykoutz 

7. 

Leonowicz  Carl 

Brennereibedienst. 

— 

] 

» 

Key  Tadoska 

30 

Taglöhnerin 

11. 

j 

•    * 

10. 

Adamko  Kost. 

30 

Häusler 

11. 

i 

11. 

Wezir  Michael 

60 

Bauer 

11. 

■ 

» 

Key  Pelagie 

24 

Taglöhnerin 

12. 

■ 

> 

Bodnar  Paraskitza 

42 

Bäuerin 



> 

Bodnar  Georg 

14 

deren  Sohn 



> 

Wezir  Krafta 

16 

Landmannstochter 

12. 

12. 

Key  Theodor 

13 

Taglöhnerssohn 

— 

» 

Gromski  Nikolaus 

36 

Feldhüter 

12. 

13. 

Wezir  Natalie 

2 

Landmannstochter 



> 

T<abus  Olexa 

40 

Knecht 



■ 
• 

» 

Rngle  Mendel 

32 

Pächter 

Toutry 

8. 

Tazuriak  Iwan 

15 

Landmannssohn 

3 

> 

9. 

Spitzowka  Anastasia 

4 

Grundwirlhstochter  10. 
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Polit.  Bezirk      Gemeinde 

Toutry 


erkrankt 
(amAng.) 


Vor-  und  Zuname  Alter  (Jahre)       BeflchSftignng    ?J!?'aS 


Kotzman 


» 


Zwiniacze 


Stnozynetz 


» 

9 


Suczawa 


> 
> 


» 


U.-Staneatie 


Suczawa 


Wiznitz 


» 
> 
» 
» 


Karapezen 


Roztoki 

Waszkoutz 
an  Gzeremorz 

» 
» 
» 
» 
» 
» 
» 
» 
» 

» 

» 
> 

WüUe 

» 


12.  Tarabas  Stefan 

>  Barabaszczak  Georg 

8.  Matkowska  Katharina 

>  Rothhäuser  Schlome 

11.  Manszaiek  Johann 
Kohn  Babette 

7.  Birnbaum  Osias 

9.  Sandhaus  Chaim 

12.  Gronski  Georg 


> 
10. 

11. 


7. 

> 
» 

8. 

> 

9. 

» 

10. 

» 
» 

11. 

» 

12. 

» 
» 


Majdonek  Alte 
Schleier  Chaim 
Delikatowska  Antonie 
Delikatowska  Amalie 
Nistoriuk  Anton 


12.  Opajetz  Helene 

»  Opajetz  Gregor 

1.  Petras  Andrej 

6.  Dermer  Schmul 


9. 


Haras  Georg 
Barczak  Dmytro 
Podylczak  Kost. 
Haras  Doman 
Klötzler  Golde 
Teller  Seide 
Pylyp  Kilza 
Semink  Iluza 
Messerschmied   Martin 
Leontium  Peter 
Lifscher  Lifke 
Grabczak  Georg 
Bogdan  Stefan 
Laskowskl  Michael 
Wittmann  Carl 
Piaszko  Makryna 
Adam  Eudokia 
Bandura 

Migdalowicz  Albert 
Galcziak  Maria 
Bobrik  Maria 

Wouk  Eudokia 
Wouk  Tanosi 
Wouk  Michael 
Wotrycz  Maria 
Wouk  Simon 


11     Gruhdwirthssohn       — 
41     Bauer  12. 


30  ? 

17  ? 

27    Knecht 


29  Bauer 

7  Schusterssohn 
Knecht 

64  ? 

49  Arbeitersfrau 

30  Mauersfrau 
54  Taglöhner 

Bäuerin 
deren  Sohn 

56  Flösser 

40  Fuhrmann 

30  Polizeimann 
60  ? 

46  ? 

35  Bäuerin 

28  Taglöhnersfrau 

4  Schneiderstochter 

48  Bäuerin 
34 

15  Lehrling 

35  Bauer 

24  Krämersfrau 

68  Zimmermann 

60  Taglöhner 

15  Lehrling 

33  Zimmermann 

30  Amme 

6  Landmannstochter 

40  Bauer 

41  Weber 

60  Taglöhnerin 
40 

Bauersleute 

» 

9 


10. 


12. 

8. 
13. 


11. 
12. 


12. 


10. 
8. 
9. 
9. 


9. 


9. 

9. 
10. 
12. 


11. 


9. 
6. 
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Aus  dem  Jahresberichte  des  k.  k.  Chefarztes  der  Polizei-Direction  in  Wien 

für  das  Jahr  1893. 

Vom  k.  k.  Polizei  Chefarzte  Dr.  Andreas  Witlaöil. 

(Schlnss.) 

IV.  Die  Inspectionen 

und  die  anf  dieselben  gegründeten  Anträge  des  Chefarztes  beziehen  sich  auf  die  sanitären 
Verhältnisse  in  den  Gebäuden  der  Polizei-Direction,  der  Bezirks-Polizei-Commissariate  und  des 
Polizei-Gefangenhauses,  dann  der  Sicherheitswach-Kasernen  und  der  zugleich  als  communale 
Rettuogsansl alten  dienenden  Sicherheitswachstuben.  Die  mancherlei  sanitären  Uebelstände^ 
welcbe  yorgefunden  wurden,  haben  zum  Theile  bereits  die  nothwendige  Abhilfe  gefunden,  so  durch 
den  Neubau  des  Commissariates  Aisergrund  und  die  grosse  Sicherheitswach-Kaserne  im 
IX.  Bezirk,  Müllnergasse,  welche  die  Auflassung  einiger  ungeeigneter  Kasernen  ermöglicht  hat.  Die 
Beseitigung  anderer  Missstände  ist  in  Verhandlung,  wie  die  zweckmässigere  Unterbringung 
der  Commissariate  Leopoldstadt,  Brigittenau  und  Landstrasse,  der  Umbau  der  Sicherheits- 
wachkaseme  im  II.  Bezirk  u.  A.  m. 

V.  In  den  hygienischen  Berichten  der  Folizeiärzte 

klagen  diese  in  allen  Bezirken  über  die  mangelhafte  in  primitiver  Weise  stattfindende 
Strassensäuberung,  die  ungenügende  Bespritzung  und  über  die  Aufwirbelung  von  Staub  und 
Koth  beim  Strassenkehren« 

In  der  Innern  Stadt  wird  über  die  vielen  engen  licht-  und  luftarmen  Gassen  und 
die  schlechten  Hausbesorgerwohnungen  Beschwerde  geführt.  Die  Winkelherbergen  am  Salz- 
gries,  Am  Gestade,  in  der  Wipplingerstrasse,  Juden-,  Schönlatern-  und  Kumpfgasse  werden 
als  sanitäre  Uebelstände  bezeichnet ;  ebenso  die  seichten  Canäle,  Hofpissoirs  und  Aborte 
mancher  Häuser,  endlich  der  Handel  mit  alten  Kleidern  von  unbekannter  Provenienz  in  der 
Jadengasse,  der  in  eine  besondere  unter  Controle  stehende  Verkaufshalle  an  der  Peripherie  zu 
verlegen  wäre.  Die  Amtsärzte  constatiren,  dass  die  Leopoldstadt  den  schlechten  sanitären  Ruf 

34 
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I 

von   ehemals  nicht  mehr  verdiene,  seitdem  das  Sperrschiff  vor  Ueberschwemmungen  achütxe 
und  das  Hochquellenwasser   zur  Verfügung  stehe;    der  grosse   im  Bau  begriffene  Sai 
canal  werde  die  Zustände  noch  weiter  bessern.  Es  wird  für  die  Errichtung  eines  Schladi^- 
hauses  für  das  Stechvieh  und  für  die  Herstellung  eines  Volksbades  plaidirt. 

Die  Austrocknung  des  Bodens  im  P  rat  er,  welche  sich  dadurch  kennseichnet,  dass 
die  Stelle  der  Sumpfpflanzen  Sandgräser  (Carices)  getreten  sind,  hat  auch  die  nur 
in  der  Freudenau  herrschende  Malaria  reducirt  und  es  ist  der  Gesundheitszustand  in 
Ganzen  ein  günstiger.  Die  Wasservorsorgung  erfolgt  durch  Auslaufbrunnen  der  Hochquellea, 
doch  geben  auch  tiefere  Hausbrunnen  filtrirtes  trinkbares  Donauwasser.  Die  Kanalisirang 
ist  nur  innerhalb  des  Häusercomplexes  und  bei  der  Rotunde  durchgeführt,  die  übrigen  Objecte 
haben  Senkgruben. 

Die  Verhältnisse  des  am  linken  Donauufer  zwischen  dem  Inundationsdamm  und  dem 
abgebauten  Donaubett  gelegenen  Theiles^  Kaisermühlen  genannt,  sind  minder  gQnstige. 
Der  durchlässige,  aus  Sand  und  Schotter  bestehende  Boden  ist  den  Schwankungen  des 
Wasserstandes  im  Strome  ausgesetzt,  bei  dessen  Steigen  sofort  Sickerwasser  in  den  Ver* 
tiefungen  auftritt.  Die  Ansiedlungen  bestehen  ausser  mehreren  industriellen  Etablissemeots 
aus  alten  Häusern  und  zerstreuten  Holzhütten  von  Gärtnern,  dann  aber  aus  grossen  Zins- 
häusern längs  der  Strassenzüge,  einige  mit  30,  eines  mit  44  Wohnparteien,  alle  mit  Senk- 
gruben und  offenen  Aborten;  der  Senkgrubeninhalt  wird  ausgepumpt  und  gegenüber  dem 
Lagerhause  in  den  Strom  geschüttet,  der  ihn  bei  niedrigem  Wasserstande  an  einer  unterhalb 
gelegenen  Bank  ablagert.  Im  Sommer  1893  wurden  die  Hochquellen  hin  übergeleitet.  Unge- 
achtet der  schlechten  hygienischen  Verhältnisse  und  der  Wohnungsüberfüllung  kamen 
Infectionskrankheiten  doch  nur  vereinzelt  vor.  Der  armenärztliche  Dienst  ist  jedoch  höchst 
ungenügend,  da  der  für  Kaisermühlen  bestellte  städtische  Armenarzt,  offenbar  weil  er  dort 
nicht  existiren  kann,  in  der  Taborstrasse  wohnt  und  nur  eine  Ordinationsstunde  in  der 
Kronprinz  Rudolfstrasse  (Prater)  abhält. 

Der  Bezirk  Landstrasse  hat  in  dem  hochgelegenen  Theile  günstige  sanitäre  Ver- 
hältnisse. 

Die  Gesundheitsverhältnisse  des  südöstlichen  an  grosse  Parke  grenzenden  Theiles  des 
IV.  Bezirkes  Wieden  sind  günstige.  Als  Uebelstände  werden  die  Ausdünstungen  des 
Wienflusses,  des  Naschmarktes,  mancher  schlecht  canalisirten  Gassen  und  die  gefährliche 
Passage  im  antern  Theile  der  Hauptstrasse  bezeichnet. 

Als  sanitäre  Missstände  in  Margarethen  gelten  die  mitten  in  einer  dichten  Be- 
völkerung befindliche,  üble  Ausdünstungen  verbreitende  Bezirks-Leichenkammer,  ferner  die 
zahlreichen  Wohnungen,  welche  nur  vom  Corridor  Licht  und  Luft  erhalten,  sowie  der 
Mangel  wohlfeiler  Volksbäder. 

In  M  a  r  i  a  h  i  l  f  wurden  die  sanitätswidrigen  Zustände  in  den  alten  Durchhäusem 
zwischen  der  Windmuhlgasse  und  Gumpendorferstrasse  durch  theilweisen  Umbau  abgestellt. 

In  Neubau  bestehen  günstige  sanitäre  Verhältnisse,  obgleich  der  Bezirk  der  dichtest  be- 
völkerte ist  und  öffentliche  Gärten  fehlen.  Hinsichtlich  der  Mortalität  nimmt  der  Bezirk  die 
2.  bis  4.  günstigste  Stelle  ein.  Die  Bodenbeschaffenheit  ist  günstig,  im  westliehen  Theile  diluvi- 
aler Schotter,  im  südlichen  Belvedereschotter,  sonst  Löss,  darunter  der  undurchlässige  Unter- 
grund, bestehend  aus  Inzersdorfer  Congerientegel  in  einer  Tiefe  von  15  bis  20  Meter  und 
darüber,  auf  welchem  der  Grundwasserstrom  bis  unter  die  Hof-Museen  hinabfliesst,  wo  das 
Donau-Grundwasser  beginnt ;  die  Grundwasserschwanknngen  betragen  daher  mit  geringen 
Ausnahmen  nur  einen  halben  Meter. 

Als  sanitäre  Uebelstände  werden  in  der  Josefstadt  die  alten  Häuser  im  oberen 
Theile  der  Lerchenfelderstrasse  mit  ihren  langgestreckten  schmalen  Höfen  und  die  Seifen- 
fabrik nächst  einer  Schule  in  der  Lerchengasse  bezeichnet. 

Ein  Hauptgebrechen  in  Aisergrund  ist  die  Ausmündung  des  Aisbachs  in  den 
Donaucanal,  welches  erst  mit  der  rechtsseitigen  Herstellung  des  Sammelcanals  beseitigt 
werden  wird. 

Der  Bezirk  Favoriten  hat  ungeachtet  seiner  gesunden  Hochlage  und  der  vielen 
Neubauten  unter  allen  die  grösste  Mortalität  und  Morbidität  in  Folge  der  schlechten  Erwerbs- 
verhältnisse  und   der  Zusammenpferchung  der  Einwohner;   Tuberculose   schon   im    zarten 
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Kindesalter,  Verdauungsstörungen  in  Folge  der  schlechten  Ernährung  und  Erkrankungen  der 
Atlunungsorgane  sind  vorwaltend.  Der  massenhafte  Staub  in  den  breiten,  theil weise  noch 
naverbauten  Strassen,  der  Viehtrieb  in  der  Simmeringerstrasse,  die  mangelnde  Canalisation 
in  den  nea  hinzugekommenen  Bezirkstheilen  und  der  Trinkwassermangel  daselbst  sind 
weitere  nennenswerthe  Uebelstände. 

Nor  der  höher  gelegene  Theil  von  Si  mm  er  in  g  ist  canalisirt,  nicht  so  die  Feldgasse 
mit  dem  Abflasse  der  Apollokerzenfabrik  und  die  Theresiengasse,  in  deren  Wasserlauf 
Senkgrubenüberfalle  münden.  Der  bei  Kaiser-Ebersdorf  stagnirend  in  die  Donau  einmündende 
Seeschlachtgraben  bildet  durch  die  Aufnahme  der  Abwässer  der  Simmeringer  Brauerei  einen 
argen  Uebelstand;  auch  Kaiser-Ebersdorf  ist  nicht  canalisirt.  Das  Trinkwasser  wird  hier 
zugeführt,  in  Simmering  sind  Auslaufbrunnen  der  Hochquellen;  die  Brunnen  der  Küchen- 
girtner  haben  stark  verunreinigtes  Donau-Sickerwasser.  In  den  alten  Häusern  sind  die 
Wohnungen  häufig  feucht,  Staub  und  Rauch  verunreinigen  sehr  die  Luft,  der  Gesundheits- 
zustand ist  daher  kein  guter.  Infectionskrankheiten  sind  häufig  unter  den  Kindern,  Wechsel* 
fieber  unter  den  Gärtnern. 

Obwohl  die  Lage  in  Meidling  mit  Ausnahme  des  Wienthals  günstig  wäre,  sind 
doch  die  Gesnndheitsverhältnisse  der  vorwiegend  aus  Arbeitern  bestehenden  Bevölkerung 
in  Folge  der  unzureichenden  Ernährung,  der  Trunksucht,  der  schlechten  Unterkünfte,  endlich 
der  Luftverderbniss  durch  die  mangelhafte  Canalisation,  die  Gerbereien,  Seifensiedereien, 
Rosshaarsiedereien  u.  s.  w.  keine  guten.  Während  die  grossen  Parke  von  Schönbrunn  und 
Heizendorf  durch  ihre  reiche  Vegetation  die  Atmosphäre  günstig  beeinflussen,  vergiftet  die 
Wien  ihre  Nachbarschaft  durch  üble  Ausdünstungen.  Die  Mortalität  betrug  etwas  über  20 
per  Mille  der  Bevölkerung. 

In  Biet z in g  wird  über  die  Ausdünstungen  der  Wien^  des  Lainzer-  und  Ameisbachs 
Klage  geführt.  Der  Gesundheitszustand  ist  im  Ganzen  günstig,  nnr  in  Penzing  ist  viel  arme 
Berölkerang  in  ungesunden  Wohnungen.  Sehr  fühlbar  sei  der  Mangel  guten  Trinkwassers, 
dem  die  Zufuhr  in  Fässern  nur  unvollständig  abhelfe. 

Der  grösste  Theil  der  Einwohnerschaft  in  Rudo  Ifsheim  ist  arm  und  wohnt  in 
grossen  Zinskasernen  dicht  gedrängt,  in  einem  kleinen  Zimmer  sind  ausser  der  zahlreichen 
Familie  noch  Bettgeher  und  auch  die  Küchen  dienen  als  Wohnräume;  Licht  und  Luft 
kommen  nur  vom  Gange;  der  Ofen  in  der  Mitte  des  Zimmers  dient  im  Winter  zugleich 
als  Kochherd  ;  die  an  Zahl  ungenügenden  Aborte  verbreiten  üble  Gerüche  im  ganzen  Hause; 
am  sanitätswidrigsten  sind  die  zahlreichen  Kellerwohnungen.  Begreiflich,  dass  die  junge 
Generation  bereits  schwächlich  und  den  Krankheitskeim  in  sich  tragend  heranwächst.  In 
Secbshaus  konunen  noch  die  Ausdünstungen  der  Wien  und  die  Luftverderbniss  durch 
die  Fabriken  hinzu. 

Die  Verhältnisse  in  Schmelz  (mit  Theilen  von  Fünfhaus,  Rudolfsheim  und 
Penzing  sowie  Breitensee)  sind  hier  ähnliche  wie  in  Rudolfsheim.  Die  Sterblichkeit  ist  auch 
hier  eine  bedeutendere ;  chronischer  Alkoholismus  ist  häufig. 

Ot takring  (mit  Neulerchenfeld)  dehnt  sich  bis  an  das  Gebirge  hinan  aus  und  bat 
noch  viel  unverbauten  Grund.  Die  neu  verbauten  Ortstheile  haben  eine  dicht  gedrängte 
BeTÖlkerung  in  meist  dreistöckigen  Häusern.  Die  auch  in  andern  neu  angelegten  Bezirks- 
theilen berührten  Uebelstände,  betreffend  Staub,  Strassenverunreinigung,  mangelhafte  Be- 
spritzung u.  8.  w.  machen  sich  auch  hier  bemerkbar.  Die  wenigen  Auslaufbrunnen  und  die 
Hochqueil-Wasserzufuhr  in  Fässern  genügen  nicht,  die  Hausbrunnen  aber  sind  meist  ver* 
onreinigt.  Bei  der  meist  armen  Arbeiterbevölkerung  finden  Tuberculose,  Rhachitis,  Infections- 
krankheiten und  der  Alkoholismus  einen  günstigen  Boden.  Ein  Kinderspital,  Trinkerasyle, 
Wirmestnben,  Suppen-  und  Theeanstalten  sind  dringende  Bedürfnisse.  Volksbäder,  bäum- 
bepflanzte  Spaziergänge  und  Kinderspielplätze  fehlen. 

Hern  als  umfasst  die  alten  Gemeinden  Hernais,  Dornbach  und  Neuwaldegg, 
letztere  beide  mit  mehr  ländlichem  Charakter  und  geringer  Verbauung  ohne  Canalisation, 
ersteres  canalisirt  mit  Ableitung  in  die  Als  und  dicht  verbaut;  in  etwa  20  Häusern  sind 
Boch  Senkgruben,  aber  auch  das  Mauerwerk  der  Canäle  ist  schon  vielfach  schadhaft  und 
der  Boden  verunreinigt.  Die  circa  50  Auslaufbrunnen  und  die  Wasserzuführ  in  Dornbach 
^nd  Neuwaldegg  mittelst  Fässern  genügen  nicht.  Als  Uebelstände  bezeichnen  die  Amtsärzte 
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die  Dornbacher  Spodiumfabrik  wegen  ihrer  gesundheitsschädlichen  AusdüDstungen,  ferner 
die  Zustände  im  Arbeiterhotel  in  der  Frauengasse,  für  welches  eine  bessere  VenlilatiaOt 
20  Gubikmeter  Luftraum  per  Kopf,  Desinfection  der  Wäsche,  Vermehrung  der  Aborte  mii 
ein  Isolirlocale  für  InfectiOse  verlangt  werden. 

Der  innere  Theil   des  Bezirkes  Währing,   bestehend   aus  Währing  und  Weinfaaua, 
hat  städtische  Verhältnisse,  der  äussere  (Gersthof,    Pötzleinsdorf,    Neustift  a.  W.  and  Sal-i 
mannsdorf)  mehr  ländliche ;  dort  ist  die  Bevölkerung  dichter  gedrängt  und  besonders  süd* 
ch  von  der  Hauptstrasse  ärmer,  daher  sanitär  ungünstiger  daran   als  nördlich  davon,  «9 
die  Cottage-Anlage  günstige  Verhältnisse  bietet. 

Die  Canalisation  ist  im  ländlichen  Theile  nur  in  Gersthof  und  Pötzleinsdorf.  hkr 
jedoch  nur  mittelst  seichter  Wasserläufe  durchgeführt ;  in  Salmannsdorf  wurde  der  stinkende 
Sulzbach  eingewölbt,  die  Ueberwölbung  des  oberen  Krotenbaches  steht  aber  noch  bevor; 
der  Währingerbach  wurde  bereits  gross tentheils  unter  den  Häusern  cassirt  und  in  die  Strasse 
verlegt. 

Hochquellenwasser  haben  nur  Währing,  Weinhaus  und  Gersthof,  die  ländlichen  Ge- 
meinden sind  noch  auf  dessen  Zufuhr  in  Fässern  und  auf  die  Hausbrunnen  angewiesen, 
Pötzleinsdorf  hat  eine  Quellenleitung,  die  jedoch  nicht  genügt. 

An  öffentlichen  Gärten  ist  im  städtischen  Theile  Mangel  und  wird  die  Erwerbung  des 
Czartoryski-Parks  als  wünschenswerth  bezeichnet. 

Im  Ganzen  war  der  Gesundheitszustand  nicht  ungünstig,  doch  mehrten  sich  gegen 
Jahresschluss  schwere  Diphtherien  und  trat  auch  Influenza  auf. 

Im  Allgemeinen  hat  der  Bezirk  D  ö  b  1  i  n  g  durch  seine  den  Winden  ausgesetzte  Lage, 
die  geringe  Dichtigkeit  seiner  Bevölkerung,  das  nur  ausnahmsweise  Vorkommen  grosser 
Zinshäuser,  so  dass  selbst  in  Ober-Döbling  und  Nussdorf  durchschnittlich  nur  24  Einwohner 
auf  ein  Haus  kommen,  die  weniger  geschlossene  Bauart  und  die  grössere  Wohlhabenheit 
der  Bevölkerung,  sowie  durch  die  der  Gesundheit  mehr  zusagenden  Beschäftigungen  günstige 
sanitäre  Verhältnisse.  Das  Hochquellwasser  wird  in  die  entfernten  Bezirkstheile  zugeführt» 
Die  noch  offenen  Gerinne  in  Grinzing,  Döbling  und  Sievering  sind  vielfachen  Verunreinigungen 
durch  die  Anrainer  ausgesetzt;  doch  ist  die  Eindeckung  des  Krotenbachs  der  Vollendung  nahe. 

Gross-Jedlersdorf  wurde  in  diesem  Jahre  canalisirt ;  es  hat  im  peripheren 
alten  Theile  bäuerliche,  im  neuen  Arbeiterbevölkerung  und  leidet  ebenfalls  unter  Infections- 
krankheiten. 

Im  Polizeibezirke  Floridsdorf  hat  von  den  vier  jetzt  vereinigten  Gemeinden 
Floridsdorf  noch  die  günstigsten  sanitären  Verhältnisse. 

Jedlesee  ist  vorwaltend  bäuerlich  und  hat  weniger  sanitäre  Uebelstände. 

Donaufeld  hat  die  schlechtesten  Gesundheitsverhältnisse,  keine  Canalisation,  fast 
keine  Strassenreinigung,  mitunter  bis  in  die  Keller  und  Dachböden  überfüllte  Wohnungen. 
Der  Ablagerungsort  des  Wiener  Kehrichts  und  das  Ausklauben  desselben  durch  Kinder  und 
Erwachsene  begünstigen  die  infectiösen  Krankheiten ;  auch  herrscht  Mangel  an  gutem  Trink- 
wasser. 

Bemerkungen  des  Chefarztes. 

Die  Einbeziehung  der  Vororte  war  vom  hygienischen  Standpunkte  eine  Nothwendigkeit; 
die  Erweiterung  der  Stadt  bis  an  den  Fuss  der  umgebenden  Berge  stellt  aber  an  die  Ge- 
meindeverwaltung Anforderungen,  welchen  weder  ihre  finanziellen  Mittel  noch  ihre  SchafTens- 
kraft  gewachsen  waren ;  so  musste  in  sanitärer  Beziehung  der  grossen  That  ein  nur  langsam 
fortschreitender  Uebergang  folgen,  welcher  heute  noch  nicht  abgeschlossen  ist« 

Dieses  langsame  Vorwärtsschreiten  zeigt  sich  am  meisten  in  der  Organisation  des 
städtischen  Sanitätsdienstes.  War  dieser  schon  im  alten  Wien  ein  unfertiger,  den 
Anforderungen  einer  Grossstadt  nicht  mehr  genügender^  so  wurde  er  dies  in  noch  weit 
höherem  Masse  nach  der  Einverleibung  der  eigentlichen  Vororte  und  einer  Anzahl  länd- 
licher Gemeinden.  Die  ganze  bisherige  Organisation  bestand  darin,  dass  man  den  neuen 
magistratischen  Bezirksämtern  die  früheren  gemeindeärztlicben  Functionäre  als  städtische 
Bezirksärzte,  Armenärzte  und  Todtenbeschauer  zur  Verfügung  stellte. 
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Man  würde  sich  täuschen,  wenn  man  daraus,  dass  der  Dienst  seinen  Gang  geht,  den 
bloss  ziehen  wollte,  dass  er  auch  qualitativ  entspricht,  was  begreiflich  ist,  weil  die  be- 
ffenden  Functionäre  beim  besten  Willen  mit  wenigen  Ausnahmen  weder  die  nothwendigen 
chkenntnisse  noch  practische  Erfahrung  haben. 

Man  wird  von  der  Cumulirung  heterogener  Agenden  abgehen  und  die  städtischen 
zirksärzte  von  dem  armen-  und  beschauärztlichen  Dienste  entheben  müssen,  damit  sie  ihre 
it  und  Mühe  ganz  dem  Physicatsdienste  widmen  können  und  es  wird  dementsprechend  für 
len  Nachwuchs  zu  sorgen  sein,  welcher  mit  der  erforderlichen  hygienischen  Fachbildung 
sgerüstet  loa  Stande  ist,  die  städtischen  Physicatsposten  in  den  Bezirken  ganz  und  voll 
iszufullen. 

Unzureichend  in  manchen  Bezirken^  besonders  in  den  neuen,  ist  für  die  Armen- 
ehandlung  gesorgt;  soll  dieselbe  nicht  blos  dem  Namen  nach  bestehen,  sondern  der 
rme  in  Wahrheit  ärztliche  Hilfe  finden,  dann  müssen  so  viele  Armenärzte  angestellt 
erden,  dass  es  ihnen  möghch  ist,  nicht  nur  jedem  Rufe  zu  folgen,  sondern  auch  den 
ranken  so  oft  zu  besuchen^  als  sein  Zustand  es  erfordert.  Die  peripheren  Bezirke  sind 
irchwegs  ungenügend  mit  Armenärzten  versorgt  und  es  sind  nicht  nur  die  Klagen,  welche 
DD  Zeit  zu  Zeit  über  mangelnde  Hilfe  in  der  Presse  auftauchen,  begründet,  sondern  der 
jme  muss  es  mit  stiller  Resignation  ertragen,  wenn  mancher  Armenarzt  den  Kranken 
imnal  besucht,  sich  dann  in  seiner  Ordination  über  seinen  Zustand  berichten  lässt  und 
löchstens  noch  einmal  erscheint,  um  den  »Todtenzettel«  zu  schreiben. 

Eine    dringende  Aufgabe    ist    die  Einrichtung    eines    der   Grossstadt    entsprechenden 
Rettungsdienstes.    Die  Commune   hat   ihn    bisher  der  Polizei    und  der  Freiwilligen 
Sbettongsgesellschaft  überlassen ;  Rettungsärzte  hat  sie  nicht,  als  Rettungsiocale  werden  die 
kieza   ganz    ungeeigneten    Sicherheitswachstuben    verwendet;    ihre    daselbst    aufgestellten 
^genannten  Rettungskästen    genügen    häufig    den    allerdringendsten  Anforderungen    nicht. 
Durch  die  allerdings  bereitwilligst  zur  Verfügung  gestellte  Inanspruchnahme  der  Freiwilligen 
RettoDgsgesellschaft  entledigt  sich  nicht  nur  die  Gemeinde    grosser,    ihr   obliegender   Ver- 
pflichtungen, zu  denen  die  geleistete  Subvention  in  keinem  Verhältnisse  steht,  sondern  die- 
selben werden  auch  der  Sicherheitsbehörde  aufgebürdet,  welche  genöthigt  ist,  die  Hilfe  und 
die  Mittel  der  Rettungsgesellschaft  allseitig  in  Anspruch  zu  nehmen,  weil  ihr  die  Rettungs- 
mittel der  zur  plötzlichen  Hilfeleistung  gesetzlich  verpflichteten  Gemeinde  nicht  im  gleichen 
dinfange  und  in  derselben  Raschheit,    auf  welche  doch  alles  ankommt;  zu  Gebote  stehen. 
Ein  General-Bauplan   hat    bekannthch    bisher    für    das  alte  Wien  gefehlt;    jetzt  soll 
eine  der  erweiterten  Stadt  entsprechende  Bauordnung  ins  Leben  treten.  Es  entspricht 
den  hygienischen  Grundsätzen^   die  Peripherie    einer  Grossstadt   anders  zu  behandeln^    als 
das  Geotrum ;    kann    man  hier  die  grossen  Miethkasernen  nicht  vermeiden,    so  kann  und 
«oft  an  der  Peripherie,   wo  heute  noch  Bodencultur  und  ländliche  Verhältnisse  herrschen, 
das  Villen-  und  Cottage-System  zur  Geltung  kommen ;    die  durch  Rauch,    schädliche  Gase 
oder  Lärm  ihre  Nachbarschaft  belästigenden  Fabriken    aber   sollen    aus   dem   Innern  und 
dem  Villen-Rayon  allmälig  verschwinden  und  unter  die  herrschenden  Winde  an  die  östliche 
Peripherie  verlegt  werden. 

Aber   auch    die  Bauart    selbst    bedarf  dringend    einer  Abänderung   im  Sinne  der 

bygienischen  Grundsätze.    Enge  Gassen  zwischen  hohen  Häusern    nehmen  Licht,    Sonnen- 

vänne  und  Luft,    eben    so    kleine  Haushöfe   und  Lichthöfe  —  lucus  a  non  lucendo!  — 

Die  verdorbene  Luft  der  Wohnungen  kann,    besonders  in  den  unteren  Stockwerken,    nicht 

^Wehen  und  es  stagnirt  demnach  eine  sehr  ungesunde  Atmosphäre.  Souterrainwohnungen, 

^  im  Sinne  der  höchsten  Ausnützung  des  theuren  Baugrundes  immer    beliebter    werden, 

*jßd  durch   ihre  Lage    an    sich    ungesund  ;    gegen   die  Bodenfeuchtigkeit    nicht  genügend 

»solirte  Parterre-Wohnungen  sind    die  Quelle    vielfachen  Siechthumes ;    das  Beziehenlassen 

*b€n  fertig   gebauter,    oft   binnen   weniger  Wochen    hergestellter   Häuser  ist  eine  der  un- 

Tenntwortlichsten  Concessionen    an  die  Hauseigenthümer,    welche   gewissenlos  genug  sind, 

fe  feuchten  Wände  durch  die  Lungen  der  Inwohner  austrocknen    zu    lassen,    denen    sie 

^  zum  Danke  den  Miethszins  erhöhen  oder  die  Wohnung  kündigen.    Alle  diese  grossen 

Mnitären  Uebelstände,    sowie   ferner   ungenügende  Aborte    ohne  Wasserspülung  sind  nicht 

*^^Ä  seltene  Ausnahmen,    sondern   sie  bilden  die  Regel,    auch  in    dem  erweiterten  Wien. 
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In  der  Canalisation  ist  zwar  durch  den  Uebergang  zum  Betonbau,   zum 
auch  zu    Steinzeugrohren    und    durch   den  Bau    eines    Sammelcanalea   am    linken 
canalufer    viel    verbessert    worden,    aber    das  System   unserer  Unrathsabfuhr    steht 
weit  zurück  hinter  den  Anforderungen  der  Gesundheitspflege.    Die  Infiltration   des 
durch    die    schadhaften  Canalmauern;    das    ungenügende  Gefälle   in   den  Quergassen, 
precäre  Art    der  Durchschwemmung    dieser    langgestreckten  Senkgruben^    ihre  Venti 
durch  die  Aufbrüche  in  den  Gassen  und  Haushöfen    und  durch  die  Abortsschläache 
durch  Abzugsschlote,    die  primitive  Art  ihrer  Räumung  durch  Aushub  und  Abfuhr, 
dureh  Auspumpen,  endlich  das  Ausgiessen  in    den  Donaustrom   am  Prater-Quai  sind 
stände^  welche  nicht  nur  nicht  grossstädtisch  sind,    sondern  deren  Behebung  im  Iniei 
der  öffentlichen  Gesundheit  dringend  geboten  ist,  da  die  rasche  und  vollständige  Beseit 
der   Abfallsstoffe    eine   Grundbedingung    der    Salubrität    ist,    nicht    blos    zur    Zeit 
Epidemiegefahr^  sondern  auch  unter  gewöhnlichen  Verhält nissen. 

Dies  setzt  aber  allerdings  die  Lösung  einer  anderen  brennenden  Frage  voraus,  der 
Wasserbeschaffung. 

Zwar  sind  bereits  neue  Quellen  einbezogen,  aber  auch  damit  reicht  die  erweitert» 
Stadt  nicht  aus  und  es  ist  längst  erkannt,  dass  ein  entscheidender  Schritt  gethan  werdes 
müsse,  heisse  er  nun  Leitung  von  jenseits  des  Semmering,  Neustädter-Tiefquellenleitung; 
Wienthal- Wasserleitung  oder  Donau-Nutzwasserleitung.  Mit  Negationen,  mit  Debatten  mi 
Gutachten  ist  schon  so  manches  Jahr  verstrichen,  aber  die  Wassernoth  erreicht  damit 
Ende  nicht  und  es  ist  hohe  Zeit,  dass  sie  aufhöre,  dass  man  statt  der  mehr  als 
städtischen  Mahnung  zum  Wassersparen  all  das  Wasser  biete,  welches  der  Haushalt,  Sd 
Industrie,  die  Spülung  und  Bespritzung  der  Strassen  und  Gassen,  die  reichliche  DurdiH 
schwemmung  der  Canäle  und  die  Pflege  der  Gartenanlagen  und  Culturen  benöthigen.  Olli 
man  ohne  eine  Nutzwasserleitung  alle  diese  Aufgaben  erfüllen  kann  und  ob  eine  soleM 
unter  allen  Umständen  verwerflich  sei,  soll  hier  nicht  erörtert  werden,  nur  so  viel  ad| 
gesagt,  dass,  wie  dies  so  oft  geschieht,  das  Streben  nach  dem  Allerbesten  schuld  ist,  daas- 
das  Nothwendige  unterbleibt. 

In  der  Abfuhr  des  Kehrichts  und  der  Abfälle  der  Haushaltungen  hat  es  dl» 
Besserung  noch  nicht  weiter  gebracht  als  zu  den  hässlichen  Ungethümen,  welchen  man  zu 
allen  Tageszeiten  in  den  Gassen  und  Strassen  begegnet  und  sorgfältig  aus  dem  Wege  geht, 
um  nicht  Kehrichtstaub  in  die  Augen  und  Lungen  zu  bekommen.  Das  Geschlossensein  diesir 
Wagen  schützt  nur  gegen  die  gröbste  Verwehung  ihres  Inhaltes  durch  den  Wind,  nidit 
gegen  die  Verstaubung,  besonders  beim  Entleeren  der  Behälter  in  den  Wagen  und  beim 
Abschütteln  der  in  denselben  zurückgebliebenen  Reste;  die  ganze  Procedur  ist  eine  sehr 
primitive.  Nun  noch  die  Abladeplätze,  vor  allem  die  grosse,  seit  Jahren  vergebens  be- 
kämpfte Miststätte  bei  Donaufeld,  welches  von  Blattern,  Scharlach  und  Diphtherie  nie 
frei  wird.  Wiederholt  ist  als  nothwendig  erklärt  worden,  dass  der  Kehricht  in  geschlossenen 
Behältern  aufgeladen  und  geführt,  dass  das  Verbrennbare  verbrannt  werde,  dass  die  Mist* 
Stätte  bei  Donaufeld  verschwinde;  aber  man  ist  über  das  Studium  auch  dieser  brennen* 
den  Frage  nicht  hinausgekommen,  so  wenig  wie  über  jene  der  Strassenreinigung,  welche, 
die  eleganten  Passagen  ausgenommen,  zu  jeder  Tages-  nur  nicht  Nachtzeit,  in  primitiver 
Weise  erfolgt. 

In  dieser  Beziehung  enthalten  die  Berichte  der  Polizeiärzte  in  den  Bezirken  so  viele 
Klagen,  dass  deren  Wiederholung  nur  ermüden  würde.  Um  aus  dieser  Calamität  heraus- 
zukommen, welche  abgesehen  von  der  möglichen  Verbreitung  infectiöser  Keime  die  Quelle 
zahlreicher  krankhafter  Zustände  der  Athmungsorgane  ist,  müsste  eine  systematische 
Aenderung  der  gesammten  Strassenpflege  vorgenommen  werden.  Die  ungepflastertea 
Strassen,  deren  es  noch  viele  giebt,  müssten  verschwinden,  eben  so  die  breiten  Sandfugen 
des  Granitpflasters;  der  Staub  dürfte  ohne  vorherige  ausgiebige  Netzung  nicht  gekehrt, 
die  Strassen  und  Trottoirs  müssten  gründlich  abgewaschen ;  Schnee  und  Eis  sofort  ent- 
fernt, das  glatte  Pflaster  dann  ausgiebig  bestreut  werden,  alles  das  aber  müsste  möglichst 
mit  Maschinenbetrieb  und  ausser  der  Zeit  des  lebhaften  Verkehrs,  in  allen  nur  einiger* 
massen  frequenten  Strassen  Nachts,  geschehen. 
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Aach  die  Beisetzung  und  Beerdigung  der  Leichen  entspricht  in  vieler  Be- 
iehimg  den  Anforderungen  der  Gesundheitspflege  nicht.  Leichenbeisetzkammern  gehören 
idit  unter  die  Wohnstätten  und  auch  nicht  zu  den  Kirchen ;  es  würde  auch  viel  häufiger 
um  ihnen  Gebrauch  gemacht^  wenn  sie  entsprechend  situirte^  geräumige  und  anständig 
pagestattete  Hallen  wären,  während  sich  heute  selbst  die  arme  Bevölkerung  gegen  die 
iBtsetzong  der  Leichen  ihrer  Angehörigen  in  den  »Todtenkammerln«  wehrt.  An  Leichen- 
nmp  fehlt  es  allerdings  nicht,  desto  mehr  aber  an  einer  hygienisch  rationellen  Abfuhr 
BT  Leichen  zur  Begräbnissstätte,  zumal  zum  Centralf riedhofe.  Auch  wird  das  Gebahren 
BT  mit  dem  Leichen-  und  Begräbnisswesen  Betrauten  viel  zu  wenig  überwacht,  trotz  aller 
1  dieser  Richtung  ergangenen  Anordnungen. 

Es  liesse  sich  noch  manches  Andere  zur  Sprache  bringen,  um  zu  zeigen,  dass 
rotz  vieler  Verbesserungen,  zu  denen  insbesondere  die  Gholerafurcht  reichlich  Anlas»  ge- 
oten  hat  und  trotz  der  die  vollste  Anerkennnung  verdienenden  Bemühungen  des  Stadt- 
ihysicates  und  seiner  Organe  noch  viel  zu  assaniren  und  zu  organisiren  ist,  damit  Wien 
ine  gesunde  Stadt  und  eine  Grossstadt  im  wahren  Sinne  des  Wortes  werde. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Brlass  der  k.  k.  schlesf  sehen  Landes- 
regiening  rom  17.  Juli  1894,  Z.  8316, 


«•ndt  allen  polltiselieii  Vnterbelidrdeii  die 
^techeldvnip  über  eine  Tom  sclileaisclien 
A^ttthekervremiaiii  aberrelebte  Besebwerde 
tter  die  Elnsicbtiiabine  der  Amtsttrste  In  die 
V^ctvren  ia  Apotbeken  mur  Ter8tlfcndlvaiig> 
d«r  Amtaftrxte    und    Apotbeker    mltiretbellt 

wird. 

Jn.  £rledig:ang  der  Eingahe  vom  9.  April  1.  J., 
mit  welcher  darüber  Beschwerde  geführt  wird, 
dsas  die  Amtsärzte  bei  den  Inspectioneii  der 
Öffentlichen  Apotheken  auch  in  die  dort  auf- 
üfigeBden  Facturen  Einsicht  nehmen,  findet  die 
^.  k.  Landesregierung  dem  geehrten  Gremium 
Naelistehendes  zu  eröffnen: 

Bei  dem  Umstände,    als  in  Schlesien  eine 

gesetzliche  Vorschrift  über  den  Vorgang,  welchen 

fer  Amtsarzt  bei  den  mit  dem  Hofdecrete  vom 

19.  September  1813,    Z.  14493,    angeordneten 

^«iwoiien  der  öffentlichen  Apotheken  einzuhalten 

Mt,  nicht  besteht,  muss  es  demselben  ganz  über- 

»8Mn  werden,  jenen  Weg  einzuschlagen,  welcher 

"^  g^ebenenfalls  als  zweckmässig  oder  noth- 

*«D*g  erweist,    um   sich  über  die  Einrichtung 

^  den  Betrieb  der  Apotheke,  sowie  über  die 

^^gong  der   gesetzlichen   Vorschriften    über 

^  Apothekerwesen   überhaupt  in  eingehender 

Weae  zu  informiren. 

Bicbei  wird    er   insbesondere    darauf  sein 
AngeBmcrk  zu  lenken  haben,  ob  der  Apotheker 


den  Anforderungen  des  §  5  der  mit  dem  Gu- 
bemial-Decrete  vom  8.  April  1842,  Z.  1899, 
publicirten  Apotheker-Instruction,  bezw.  dem  §  1 
der  Ministerial- Verordnung  vom  1.  Juli  1889, 
Z.  10134  (E.-G.-B1.  Nr.  107),*)  gemäss  einen 
entsprechenden  Vorrath  von  gut  beschaffenen 
Heilmitteln  besitzt. 

Wiewohl  zur  Constatirung  dieses  letzteren 
Umstandes  die  Anwendung  der  in  der  Pharma- 
kopoe angeführten  Prüfungsmethoden  in  der 
ßegel  genügt,  so  kann  es  sich  gegebenen  Falles 
doch  auch  noch  um  die  Feststellung  der  Pro- 
venienz der  Arznei waaren  handeln,  und  dies 
besonders  in  jenen  Fällen,  in  welchen  ein 
Arzneimittel  beanständet  wurde  oder  wenn,  wie 
dies  thatsächlich  schon  vorkam,  gegen  den  Apo- 
theker der  Vorwurf  erhoben  wurde,  dass  er 
seinen  Bedarf  an  Apothekerwaaren  nicht  bei 
renommirten  Firmen  decke. 

In  diesen  Fällen  kann  nur  ein  Einblick  in 
die  Facturen  den  ei'wünschten  Aufschluss  geben 
und  diese  Einsichtnahme  wird  auch  dann  nicht 
vermieden  werden  können,  wenn  es  darauf  an- 
kommt, die  Zeit  der  Anschaffung,  bezw.  Ab- 
lieferung der  Arzneiwaaren  an  die  Apotheken, 
die  Art  und  Auswahl  der  jahrüber  in  Verkehr 
gebrachten  Heilmittel  und  den  Umsatz  derselben 
zu  prüfen,  letzteres  namentlich  zum  Zwecke  der 


•)  S.  JAhrg.  1889  d.  Bl..  S.  848. 


n 
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Abgabe  eines  Gutacbteiu  darüber,  ob  das  seitens 
des  Apothekers  angesprochene  Quantum  von 
steuerfreiem  Spiritus  mit  dem  Umfange  des 
Geschäftsbetriebes  im  Einklänge  stehe. 

Eine  weitere  Veranlassung  zur  Einsieht  der 
Facturen,  sowie  der  Geschftftsbücher  der  Apo- 
theker überhaupt,  bieten  die  im  Sinne  der 
Ministerial-Yerordnung  vom  17  September  1883 
(R.-G.-Bl.  Nr.  152)  Torzunehmende  Revision  der 
Droguisten  und  die  Prüfung  der  Richtigkeit  der 


oder  demselben  nahestehendes  Arsneimitlel  hmm 
bestellt  sei. 

Nach  dem  VorangefÜhrten  kann  es  ^^«b^ 
Zweifel  unterliegen,  dass  die  Amtsftrzte  in  m 
Lage  kommen  und  innerhalb  der  dureb  d^ 
Zweck  der  Revision  bestimmten  Grenxen  voi 
kommen  berechtigt  sind,  in  die  Factnrcn,  Gl 
Bchftf tsbücher  und  analoger  Vormerke  der  Af^ 
theker  Einblick  zu  nehmen,  sowie  djLas  leUtsi| 
die  Verpflichtung  haben,    vorgenannte    Bekdl 


bei   den   Apotheken-Revinonen    wiederholt    ge-     dem   revidirenden    Amtsarzte   unweigerlich   ^ 
machten  Angabe,  dass  ein  in  Defect  gekommenes  |  Einsichtnahme  vorzulegen. 


Vermischte  Nachrichten. 

SpitalsverpflegskoBten  für  Erankencassemitglieder. 

Anlasslich  der  Erledigung  einer  Recuraangelegenbeit,  betreffend  die  Zablang  von  SpitalsverpA^ 
kosten  für  ein  Erankencassemitglied,  bat  das  Ministerium  des  Innern  entschieden,  dass  das  derBesfftii 
krankencasse  nach  §  8  K.  V.  G,  zustehende  Recht,  die  Zahlung  der  vollen  Spitalverpfle^koMaa  i^ 
Öffentliche  Krankenhäuser  aus  dem  Titel  des  nicht  gewährten  Dispositionsrechtes  über  fil 
Art  der  KrankenunterstUtsung  absulebnen,  den  genossenscbaftlicben  Krankencassen  nach  den  für  dieMÜNI 
massgebenden  Vorschriften  der  Gewerbeordnung  nicht  zukommt. 

Die  Bezirkskrankencasse  in  K.  hatte  die  ihr  von  der  zuständigen  LandesbehSrde  anierlegte  VsPi 
pflichtung  zum  Ersätze  der  vollen  Kosten  für  die  14tägige  Verpflegung  des  Cassenmitgliedas  H.  K.  Im 
Spitale  zu  K.  im  Recurswege  deshalb  bestritten,  weil  die  Verpflegung  im  Spitale  nicht  notfawend% 
gewesen  und  nicht  von  ihr  verfügt  worden  sei. 

Das  Ministerium  des  Innern  hat  dem  bezuglichen  Recurse  keine  Folge  gegeben,  weil  die  Csan 
auf  Grund  des  §  64  K.  V.  G.  der  Krankenbausverwaltung  während  der  Dauer  der  Spitalspflege  nad 
bis  zur  Höbe  der  Kosten  derselben  die  dem  Versicherten  statutenmässig  zustehende  Kranke«- 
Unterstützung,  das  ist  das  Krankengeld  täglicher  48  kr.  und  das  in  analoger  Anwendung  dsr 
§§  24  und  60  K.  V.  G.  mit  50%  des  Krankengeldes,  also  mit  24  kr.  täglich,  zu  bemessende  Aeqnivalsat 
für  ärztliche  Hilfe  und  Medicamente  unbedingt  zu  leisten  hat  und  diese  Leistung  im  ge^beoMi 
Falle  zur  Deckung  der  Forderungen  der  Ejrankenhausverwaltung  ausreicht,  weshalb  das  im  §  8  K.  Y.  6. 
vorgesehene  Dispositionsrecht  der  Gasse  weiter  nicht  in  Betracht  kommt. 

Durch  diese  in  den  »Amtlichen  Nachrichten c  veröffentlichte  Entscheidung  veranlasst,  hat  der 
steiermärkische  Landesausschuss  an  die  Verwaltungen  der  allgemeinen  Krankenanstalten  Steierrnjurks  «m 
12.  Juni  d.  J..  Z.  6874,  folgenden  Erlass  gerichtet: 

»Mit  h.  ä.  Verordnung  vom  31.  October  1893,  Z.  18.243,  wurde  als  Aequivalent  für  Arsi  and 
Medioamente  für  Krankencassemitglieder,  welche  länger  als  4  Wuchen  im  8pitale  bleiben,  u.  zw.  Ar 
die  Krankenhäuser  am  Lande  täglich  10  kr.,  für  das  Krankenhaus  in  Graz  der  Betrag  von  18  kc 
täglich  festgesetzt,  u.  zw.  in  Folge  einer  Berechnung  der  Landesbuchhaltung. 

Diese  Beträge  stellen  den  diesbezüglichen  thatsächlicben  Aufwand  dar. 

Die  Verwaltung  hat  also,  wenn  ein  Cassenmitglied  länger  als  4  Wochen  im  8pitale  bleibt,  voa 
der  Gasse  für  die  ersten  4  Wochen  im  Sinne  des  Gesetzes  vom  30.  März  1888,  Nr.  33  R.  G.  Bl.,  dis 
volle  Verpflegsgebühr  der  III.  Classe,  für  die  spätere  Zeit  aber  das  dem  Mitgliede  zustehende  Kranken- 
geld  und  obgenanntes  Aequivalent  für  Arzt  und  Medicamente  anzusprechen. 

Bezüglich  des  hier  noch  auf  die  volle  Verpflegsgebühr  III.  Ciasse  etwa  erübrigenden  Restes  ist 
der  betreffende  Landesfond  in  Anspruch  zu  nehmen. 

Die  Verwaltung  wird  nun  unter  Hinweis  auf  die  in  den  »Amtlichen  Nachrichten <  Nr.  6,  1894| 
8.  152  niedergelegte  Ministerial-Entscheidung  beauftragt,  bei  ihren  Cassenmitgliedem,  welche  nicht 
Steiermärkor  sind,  als  Aequivalent  für  Arzt  und  Medicamente  die  Hälfte  des  Krankengeldes  «nza- 
sprechen,  für  den  eventuell  erübrigenden  Rest  aber  den  jeweiligen  Landesfond  heranzuziehen. 

Bei  Mitgliedern,  welche  Steiermärker  sind,  bleibt  als  Aequivalent  für  Arzt  und  Medicaments 
der  mit  der  bezogenen  h.  ä.  Verordnung  festgesetzte  Betrag  aufrecht  und  kann  der  eventuell  nicht 
bedeckte  Verpflegskostenrest  vom  steiermärkischen  Landesfonde  angesprochen  werden,  c 


Kiezu  eine  Beparat-Bellafl^. 


Veiftntwortlleher  Redactenr:  Udwifl  Wsmer.  Vtrlac;  von  Alfred  H8lder  in  Wien.  Druck  von  Frlsdrioli  Jtsper  in  Wiam. 


p 


BS  österreichische  Sanitatswesen.    Separat-BeQage  zu  Nr.  34,  23.  Augnst  1894. 

Wag  Ton  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  UniTeraiats-Buchhlndler  in  Wien,  L,  BothenthormstraBfle  16. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  21.  Anglist  1894,  Mittags. 


Das  k.  k.  Ministerium  des  Innern  hat  den  Gerichtsbezirk  Horodenka,  die 
politischen  Bezirke  Buczacz,  Czortkow,  Husiatyn,  Tlumacz  undKotzman 
im  Sinne  der  Bestimmungen  der  Dresdener  Convention  als  Choleraherde  erklärt. 

In  der  Woche  vom  13.  bis  19.  August  sind  an  Cholera  erkrankt: 


PoBt  Besirk     Gemeinde 

Krakau 

(Stadt) 


In  Galizien: 


erkmnkt 
(amAiig.) 

Vor-  nnd  Znname         ^ 

Uter  (Jahre)       Beschäftignng  §^l^^ 

13. 

Poluch  Johann 

56 

Taglöhner 

14. 

Stajczyk  Thomas 

60 

> 

Kozik  Peter 

68 

Accisaufseher 

15. 

Paszynski  Stanislaus 

24 

Taglöhner 

14. 

U. 

Szyjewska  Eleonore 

35 

Näherin 

Schiller  Regine 

21 

Magd 

— 

Gnasiowska  Katharina 

14. 

15. 

Wudarski  Kasper 

36 

Schneider 

16. 

Wudarska  Anna 

40 

dessen  Frau 

16. 

Koscielniak  Carl 

3 

Taglöhnerssohn 

15. 

Maciusik  Thekla 

55 

Taglöhnerin 

15. 

Matzner  Anna 

26 

Magd  aus  Osiek 

16. 

Korpal  Caroline 

65 

Taglöhnerin 

17. 

Olcha  Magdalena 

36 

» 

Jedrzejowski  Simeon 

65 

Tagföhner 

Pafter  Salomon 

19 

Schneider 

Wozalak  Hiacinth 

67 

Taglöhner 



Szymanski  Andreas 

32 

> 

17. 

Goska  Jacob 

24 

Diener 

18. 

Grossfeld  Perla 

8 

Talmudistenssohn 

18. 

Stasiak  Agnes 

44 

Taglöhnerin 

18. 

Kalacinska  Maria 

46 

» 



19. 

Koscielniak  Antonine 

IV3 

Taglöhnerstochter 

19 

Stankowska  Anna 

29 

Schustersfrau 

19. 

Paradisz  Maria 

8 

Taglöhnerstochter 

19. 

Gondek  Martin 

47 

Taglöhner 
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Polit  Besirk      Gemeinde        (l^Aag!)         ^^'~  ^^^  Zuname  Alter  (Jahre)  Besohftltigiiiii^    *!!L'"J3 


Bohoiodczany 


Bohorodczany 

Hlebowka 


Kry 


zka 


LiEchowce 


» 
» 


Borcszczow 


Bilcze 


Bielowce 

(iloboczek 

Jezierzanka 


17.    Hawryluk  Anna 


Pawluczynski  Basil 

Sidoruk  Anna 
Bklej  Anna 
Deszkowicz  Basil 
Iwanicka  Paraska 
Jackow  Anna 
Kasluk  Jacob 
Filozuk  Stefan 
Belej  Michael 
Deszkowicz  Marcin 

Pyszcz  Jacob 
Pyszcz  Nikolaus 
Pyszcz  Merunia 
Pawluk  Olexa 
Cisak  Onufry 
Matusik  Adalbert 

Osuch  Honorat 
Byczyk  Alexander 
Byczyk  Anna 
Pollak  Anna 
Thaczuk  Anastasia 
Kaminski  Ignaz 
Czokan  Maria 
Zahajko  Wasyline 
Massyk  Agatha 
Korik  Anastasia 
Mandryk  Paraspera 
Diduch  Mikita 
Byczyk  Basil 
Maruszczak  Dorothea 
Sejczuk  Peter 
Perun  Andreas 
Lewicki  Michael 
Hrobowy  Michael 
Dwolinski  Leontius 
Lanczyk  Agatha 
Koniuch  Kaiina 
Lucyk  Georg 
Potrygo  Julie 
Byczyk  Michael 
Masek  Johann 
Maruszczak  Johann 


19. 

> 
» 
> 

11. 

14, 

15. 
16. 

13. 

» 
> 
> 
» 
» 
> 

14. 

» 
» 

15. 

» 

16. 

> 


12.    Slobodzian  Nestor 

15.  Kruh  Josef 

16.  Rohtaczuk  Michael 


43    Taglöbnersfrau         17. 
6    Taglöhnerssohn        18. 


32 

17 

o 

7 

17 

15 

6 

5 

28 

54 
16 
12 
40 
35 
32 

12 

38 

52 

9 

1 

19 
49 

4U 

40 

60 

5 

1 

35 

55 

1 

8 

40 

27 

35 

80 

30 

38 

21 

1 

40 


Bäuerin  — 

Landmannstochter  — 
Landmannssohn  — 
Landmannstochter  — 
Magd  19. 

Landmannssohn      19. 

19. 

19. 

19. 


Bauer 

Bauer 
dessen  Kind 

Bauer 

> 

Gendarm 


Arbeiterin 

Bauer 

Landmannssohn 

» 

Bauer 

Bäuerin 

Bauer 

Bäuerin 

Landmannssohn 

» 
Arbeiter 


32    Taglöhner 
27    Bauer 


80 


11. 
12. 

15. 
16. 


MüUerssobn  — 

Bauer  — 

Bäuerin  13. 

Landmannstochter  — 

>  — 

Grundwirthssohn  — 

Bäuerin  — 

Landmannstochter  13. 

Bäuerin  — 

16. 

>  15. 
Landmannssohn  — 


15. 
15. 
14. 
15. 


16. 
16. 


12. 
16. 
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Piilit.  BeDxk      Gemeinde      (J^^.) 


geBtorbea 


Vor-  und  Zuname         Alter (J^hre)      B««chäftigrnng(,^2iSgtult) 


Borszeczow 


Brzesko 
BoGzacz 


Jezierzany 


Juryampol 
Iwankow 

Michalkwoka 

Mielnica 
Monasteryk 


Muszkarow 


9 
» 


Olchowiec 
Olexince 


> 


Pilatkowce 
Brzesko 
Buczacz 

» 
> 

Hubin 

Huta  Nowa 

» 

» 


Luka 


13. 

14. 
16. 


15. 

» 


14. 
16. 


13. 

14. 

> 

15. 


14. 


» 


Sorokowska  Maria  35 

Sorokowska  Theresia  7 

Weinreb  Mechel  8 

Steraberg  Freide  20 

Oleskow  Isidor  14 

Fuhrmann  Esther  29 


Bäuerin 

deren  Tochter 

Händlerssohn 

Krämersfrau 

Landmannssohn 

Tischlersfrau 


13.    Alexandrowicz  Anton       15    Tischlerssohn 


15.  Dubek  Basil 

13.  Lahustiak  Maria 

»  Dorhanyk  Christine 

16.  Czupryi  Gregor 


Luznyi  Theodor 

Bej  Basil 

Bej  Alexandra 


13'     Mandryk  Eudokia 

15.  Borejko  Basil 

16.  Kaliniuk  Nikolaus 


Pomarska  Maria 

Dyszewy  Basil 
Dyszewy  Alexandra 
Tomczyszyn  Alexandra 


15.     Szpaler  Dmytro 


Weiss  Feige  Gittle 

Schummer  Chaim 
Friedmann  Itta 
Fiegler  Hermann 
Fiegler  Sosie 
Goldberg  Leib 


15.  Holowecka  Xenia 

12.  Chartoniak  Maria 

»  Gulak  Michael 

>  Czerepiuk  Paraska 

14.  Lozin  Damian 

»  Jacyna  Johann 


Majewski  Peter 
Korotenka  Agnes 
Leon  Cyril 


40     Bauer 
53 


14. 


16. 


52  Kirchensänger  — 

15  Landmannstochter  13. 

30  Bäuerin  14. 

40  Bauer  16. 

24        »  — 

33        »  — 

5  dessen  Tochter  16. 

5  Landmannstochter  — 

1  Grundwirthssohn  15. 

38  Bauer  — 

79  Bäuerin  — 

42  Bauer  — 

8  dessen  Tochter 

15  Landmannstochter  — 


15. 


1 1  Agentenssohn  — 
4  Schusterstochter      15. 

12  Fleischhauerssohn  — 
16  Fleischhauerstocht  — 
52  Schneider                  — 

8  Landmannstochter   13. 

8  Landmannstochter    13. 

14  Grundwirthssohn      — 

3  Landmannstochter   — 

27  - 

13  — 


4    Riemerssohn 
58    Taglöhnerin 


14. 
15. 
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PoUt 

Buczacz 


«rkrankt 


Benrk      Gemeinde    J^]^*)         Vor-  und  Zuname         Aiter(J«hr«)     Beechlftigung     J 


y\ 


Ostra 


Potok  Zloty 
Rusilow 


» 
> 


Uscie  Zielone 


Czortkow 


Welesniow 


» 


13.  Myska  Sofie 

>  Stelmach  Kyrylo 
»  Baraniecka  Irene 

>  Kusznier  Wikla 

14.  Mostowa  Anna 
»  Oleszczuk  Sofie 

>  Pawlow  Dominik 

15.  Mostowy  Fedko 

>  Pawluk  Marie 

>  Kusznier  Johann 

>  Maraniecka  Maria 


BoBOchatsch 


15. 

> 
» 

13. 
14. 

» 

» 
» 

15. 

» 
» 
» 

14. 

» 
» 

13. 

» 
» 

» 
» 


13. 
14. 

» 

» 

» 


6  Landmannstochter  14. 
21  Bauer  — 
30  Bäuerin  14. 

3  Landmannstoehter  — 

7  >  15. 

1  »  14. 
70  Bauer  — 

2  Landmannssohn  15. 
4 1  Bäuerin  — 
13  Landmannssohn  — 
30  Bäuerin  — 


Ih    Summermann  Wolf         60    Fuhrmann 


IL    I 


Tustanowska  Jewdocha    28 

Turczak  Maria  9 
Filipow  Michaline 
Filipow  Basil 

Kobrynowicz  Johann  6 

Kostrub  Sofie  45 
Kobrynowicz  Constant.    45 

Laszuk  Johann  64 

Bratniowska  Rosalie  16 

Borodajko  Barbara  55 

Füllenbaum  David  36 

Holubka  Johann  3 

Berszczynski  Josef  19 

Splawnik  Rosalia  24 

Muraszka  Paraska  45 

Solub  Anastasia  40 

Kuziow  Jacko  40 

Byk  Katharina  15 

Byk  Marie  6 

Ostapiuk  Onufry  20 

Pohribny  Anton  35 

Matwijszyn  Stefan  17 

Pliczka  Ilko  40 

Poszak  Marie  50 

Bezpalko  Nikolaus  48 

Owczarek  Johann  63 

Kohut  Peter  63 

Howika  Anna  60 

Batryn  Francisea  39 

Smaluch  Iluska  5 

Brahar  Johann  70 

Hanowska  Jeryna  39 

Dzuman  Katharina  9 

Nikolyszyn  Christine  38 

Hryciow  Hafia  21 

Psaniuk  Prokop  8 


Bäuerin 
Landmannstochter 


Bauerssohn  14. 

Taglöhnerin  — 

Bauer  — 

»  15. 

Landmannstochter  15. 

Todtengräbersfrau  — 

Getreidehändler  — 

Schusterssohn  — 

Schustersgeselle  — 

Taglöhnersfrau  — 

Bäuerin  15 

Polizeimannsfrau  — 

Bauer.  15 

Landmannstochter  — 

>  — 

Bauernssohn  — 

Bauersleute  — 


Bauersleute 


13. 
15. 

15. 

14. 
Taglöhnerin  — 

Landmannstochter    — 

Taglöhnerin  — 

»  — ' 

Landmannssohn        — 
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Pofit  Beiirk 

Gemeinde 

^^^:^          Vor-  und  Zuname     Alter  (Jahre)      Beschäftigiing    ^S^^ 

Czortkow 

BoBochatecfa 

12. 

Smaluch  Anna 

12 

Grundwirthstochter  — 

> 

Fuez  Anna 

30 

15. 

15. 

Spencer  Posef 

1-5 

Landmannssohn       15 

» 

Wiwczaryk  Rosina 

18 

Landmannstochter   15. 

> 

Janczyszyn  Jacob 

36 

Bauer                        — 

> 

Janczyszyn  Johann 

10 

dessen  Sohn             — 

> 

Labaczewska  Francisc. 

60 

Bäuerin                     — 

• 

> 

Bartkow  Johann 

68 

Taglöhner                 — 

> 

» 

Wiwczaryk  Johann 

6 

Landmannssohn        — 

Sosolowka 

12. 

Galat  Thekla 

80 

Bäuerin                    12. 

a 

» 

Rufwacy  Simeon 

60 

Bauer                       — 

3 

» 

Zielski  Nikolaus 

28 

»                           —— 

3 

> 

Zielska  Josefa 

~~- 

Bäuerin                    — 

3 

13. 

Nakoneczny  Peter 

7 

Landmannssohn        — 

1 

15. 

Bardinska  Jewdocha 

26 

Bäuerin                    — 

3 

> 

Galat  Roman 

12 

Landmannssohn        — 

» 

Ulaszkowce 

11. 

Ilnicka  Pauline 

16 

Taglöhnerin             15. 

Dabrowa 

Dabrowa 

11. 

Tannenbaum  Seftler 

1-5 

13. 

» 

* 

» 

Fertig  Wolf 

62 

Schanker                 13. 

> 

» 

Fertig  Rachel 

62 

dessen  Frau            13. 

> 

» 

12. 

Schmalberg  Esther 

30 

Rabiersfrau               — 

\ 

» 

> 

Schmalberg  Leja 

30 

13. 

> 

» 

16- 

Skryniarz  Elisabeth 

3 

Hausmeisterstochter  — 

> 

» 

17. 

Einhorn  Isaak 

15 

Eierhändlerssohn      — 

Horodenka 

Hanczarow 

13. 

Humaniuk  Hnat 

41 

Bauer                       — 

» 

Stach  Theodosia 

8 

Landmannstochter    — 

» 

Hopszuk  Anna 

67 

Taglöhnerin             15. 

1 

t 

14. 

Metnyczak  Wasyline 

2 

Landmannstochter    — 

> 

Rosenczuk  Anna 

60 

Taglöhnerin               — 

» 

Czechowicz  Semen 

38 

Bauer                       — 

» 

Czechowicz  Docia 

4 

dessen  Tochter        15. 

» 

Hawrysz  Wasyline 

24 

Bäuerin                   15. 

15. 

Rosenczuk  Nikolaus 

36 

Bauer                       — 

> 

nkow  Katharina 

36 

Bäuerin                     — 

» 

Hawrysz  Nascia 

28 

»                       — 

j> 

Hawrysz  Josefine 

1-5 

Landmannskind        — 

> 

Kulak  Basil 

15 

>                        — 

» 

Kulak  Maria 

1-5 

Harasymow 

14. 

Komamicka  Maria 

> 

Czunkys  Julie 

20 

Landmannstochter    — 

15. 

Bahrij  Fedko 

21 

Magd                        — 

> 

Wanulak  Basil 

50 

Taglöhner                 — 

15. 

Baranowska  Maria 

9 

Taglöhnerstochter     — 

» 

Baranowski  Andreas 

13 

Taglöhnerssohn         — 

> 

Zuawska  Helene 

33 

Taglöhner                 — 

> 

Swityk  Iwan 

50 

Taglöhnerin               — 

> 

Swityk  Michael 

11 

Taglöhnerskind         — 

» 

Swityk  Helene 

5 

»                      — 

.) 
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PoUt.  B«irk     Gemeinde     (JjJ^J* 


Horodenka 


Harasymow 


Hawrylak 
Korniow 


Luka 


Vor-  und  Zuname  Alter  (Jahre)       BeschXftigang    JJJJ^JT 

12.    Krochowska  Katharina      3    Taglöhnerskind         — 
»      Zyrkiewicz  Michael  14  »  — 


Niezwiska 


Obertyn 


12. 

Lapijczyk  Anna 

40 

Taglöhner 

— 

12. 

Bilczak  Iwan 

t 

13. 

Dumiak  Paraska 

28 

Bäuerin 

^^^ 

» 

Czamalak  Roman 

43 

Bauer 

— 

14. 

Romanczuk  Nikolaus 

50 

Taglöhner 

— 

» 

Dycsko  Peter 

6 

Landmannssohn 

— 

15. 

Koniur  Regina 

34 

Taglöhnersfrau 

» 

Sachowy  Dmytro 

44 

Taglöhner 

— 

» 

Koniur  Andreas 

7 

Taglöhnerssohn 

15. 

» 

Koniur  Josef 

5 

> 

15. 

12. 

Drobko  Basil 

18 

» 

13. 

> 

Kowasiuk  Semen 

6 

» 

— 

» 

Kowasink  Dmytro 

4 

> 

— 

> 

Kowasiuk  Hafia 

11 

Taglöhnerslochter 

12. 

» 

Korol  Fedko 

12 

Taglöhnerssohn 

12. 

13. 

Krzyzanowski  Peter 

1-5 

» 

— 

» 

Synkeruk  Kose. 

46 

Taglöhner 

— 

» 

Ozamuk  Uelene 

4 

Taglöhnerstochter 

— 

» 

Nuzyk  Anna 

1-5 

» 

c 

» 

Semiuk  Paraska 

30 

Bäuerin 

» 

Sperber  Chane 

50 

» 

14. 

13. 

Brodschitzer  Seide 

12 

Taglöhnerssohn 

— 

14. 

Nyzyk  Jacob 

70 

Taglöhner 

— 

15. 

Ostaszuk  Nikolaus 

30 

■» 



» 

Nyzyk  Katharina 

30 

Taglöhnersfrau 

— 

13. 

Grobowski  Andreas 

37 

Bauer 



» 

Schoss  Mendel 

21 

Taglöhner 

14. 

» 

Sawicki  Michael 

12 

Landmannssohn 

— 

» 

Keusch  Beile 

40 

Eierhändlersfrau 

— 

» 

Doblinska  Katharina 

21 

Magd 

— 

> 

Palczynska  Anna 

56 

Hebamme 

14. 

» 

Rybeczko  Rosalia 

8 

Landmannstochter 

13. 

14. 

Hrehorczuk  Wladimir 

3 

Ck)operatorssohn 

— 

» 

Warzyniuk  Theodor 

7 

Landmannssohn 

— 

» 

Jaworska  Josefa 

18 

Bäuerin 

14. 

» 

Kobylanska  Sofie 

15 

Landmannstochter 

— 

» 

Kobylanski  Johann 

69 

Bauer 

— 

» 

Baranowski  Josef 

14 

Landmannssohn 

— 

> 

Rothenbaum  Mortko 

80 

Krankenwärter 

14. 

> 

Jarzycka  Marianne 

4 

Taglöhnerstochter 

15. 

» 

Skarzyk  Michaline 

8 

Landmannskind 

14. 

» 

Skarzyk  Peter 

2 

» 

14. 

> 

Gawlinski  Johann 

64 

Bauer 

— 

» 

Pohoriluk  Marja 

14 

Landmannstochter 

— 

» 

Zurawski  Wawrzynce 

50 

Bauer 

15. 

» 

Mykielyszyn  Xenia 

18 

Taglöhnerin 

14. 
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»lit  Bfladrk     G^eineinde 


iorodenka 


Obertyn 


erkrankt 
(amAQC.) 

15- 


Vor-  und  Zuname      Alter  (Jahre)       BeschftfÜgnng      (^1'^" 


> 
» 


15. 


Potoczyska 


» 


Rakowiec 


Hoiiatyn 


üniz 


» 
» 


13 


Zukow 


» 
> 


Chorostkow 


Hasiatyn 

» 
> 

» 


13 

14 
15 


6. 
13. 

» 

14. 

> 


Schloma  Leopold 
Czaboniuk  Anna 
Charuk  Iwan 
Semczuk  Marie 
Semczuk  Thekla 
Schorr  Mortko 
SchoiT  Beile 
Kocur  Anna 
Koeur  Michaline 
Sikorska  Anna 
Hrejorczuk  Anna 
Garlinska  Anna 
Semczuk  Katharina 
Skuraborska  Katharina 
Woit  Rifka 
Perducha  Johann 
Kiedzierska  Helene 

Fedak  Docia 
Fediuk  Semen 
Kuzyk  Wasyline 

Putiak  Johann 
Kolcuk  Jurko 
Kolcuk  Kose. 
Hurak  Dmytro 

Semanczuk  Katharina 
Tkaczuk  Maria 
Papuszczuk  Maria 
Semanczuk  Paraska 
Duczyk  Paraska 
Strzynski  Iwan 
Duczyk  Thekla 
Duczyk  Wasilyne 
Wisilinski  Michael 

Tkaczuk  Roman 
Tkaczuk  Malenka 
Markiewicz  Johann 
Chorazy  Martha 
Procki  Paul 


17.  Wallach  Moses 
19.  Felhier  Eidel 

13.  Weinstein  Mechel 
>  Hecht  Sprince 

»  Hecht  Tome 

14.  Zellermayer  Josef 
»  Schächter  Löiser 

18.  Seidmann  Rächet 
>  Pastuch  Anna 


36 
25 
38 
12 

3 
52 
25 

3 
42 
30 
16 
14 
50 
50 
11 

2 

2 


27 

7 

IV2 

3 
2 

58 
21 

7 
47 

2 
28 

4 

39 
65 
56 
45 
30 

35 
31 

15 
4 
26 
22 
56 
4 
60 


Bauer  — 

Taglöhnersfrau  — 
Bauer 

Landmannstochter  — 

»  — 

Todtengräber  — 

dessen  Tochter  — 

Landmannstochter  — 

Bäuerin  — 

Bäuerin  — 

Landmannstochter  — 


Bäuerin 


Landmannssohn 
Gerichtsdienerss. 


14  ? 

18  ? 

50    Bäuerin 


Taglöhner 

Taglöhnerssohn 

Landmannssohn 

Taglöhnerstochter 

Taglöhnersfrau 

Taglöhnerstochter 

Taglöhner 

Taglöhnerstochter 

Taglöhnerin 

Taglöhnerssohn 

Landmannssohn 

Bäuerin 

Bauer 

Bäuerin 

Bauer 

Schneider 
Taglöhner 

Obsthändlerssohn 

Lehrerstochter 

Lehrersfrau 

Landstreicher 

Geflügelschächter 

Lehrerstochter 

Magd 


16. 
15. 
15. 
15. 

14. 
15- 


13. 

15. 


15. 
13. 

14. 


14. 
14. 


18. 


14. 
13. 
15. 

15. 
18. 
18. 
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Polit.  Bezirk 

Qemeinde 

(am  Aag.j 

Vor-  and  Zuname        Alter  (Jahre)      BesohSfÜgniii^       |^ 

tkAaf. 

Husiatyn 

Husiatyn 

19. 

Grünspan  Golde 

13 

? 

.» 

« 

> 

> 

Gninberg  Moses 

9 

Spänglerssohn 

19. 

9 

» 

» 

Hocker  Perle 

35 

Taglöhnerin 



» 

» 

» 

Hocker  Rachel 

2 

deren  Tochter 



» 

Trybachowce 

'l8. 

Horochowska  Eudokia 

73 

Ziegelarbeiterin 

..^ 

» 

» 

» 

Kasztan  Maria 

8 

Tiandmannstochter 

— 

Kalusz 

Wojnilow 

16. 

Gassenbauer  Menasche 

59 

16. 

» 

» 

» 

Gassenbauer  Schmul 

36 

» 

» 

» 

Gassenbauer  Mechel 

11 

19. 

Kolomea 

Gwozdziec 

14. 

Wintoniuk  Jurko 

55 

Taglöhner 

_i__ 

> 

» 

15. 

Kiendyk  Iwan 

15 

Tiandmannssohn 



» 

» 

16. 

Michalczuk  Brigitta 

55 

Bettlerin 



» 

» 

18. 

Wachniak  Peter 

20 

Knecht 

18. 

> 

» 

» 

Grünberg  Pauline 

30 

Maklerin 

18. 

» 

» 

19- 

Goldfeld  Freide 

22 

Taglöhnerstochter 

— 

» 

» 

« 

Lukaniuk  Hnat 

40 

Taglöhnerin 

— 

» 

» 

» 

Gruniak  Michael 

10 

— - 

> 

Kamionka 

14. 

Iwaniszyn  Iwan 

50 

? 

14 

» 

Wielka 

» 

Baczynski  Iwan 

? 

18. 

» 

» 

18. 

Dolhaniuk  Michael 

40 

Bauer 



> 

» 

19. 

Dolhaniuk  Wasyline 

6 

dessen  Tochter 

— 

> 

Kolomea 

» 

Symonowicz  Michael 

38 

Schuster 

15. 

» 

Klaosow 

14. 

Bordejczuk  Iwan 

.^ 

Zigeuner 

13. 

» 

Wielki 

> 

Kulaczowce 

18. 

Hrynowska  Anna 

11 

Landmannstochter 

13. 

» 

Rosohacz 

13. 

Rutkowska  Paraska 

18 

Magd 

13 

9 

14. 

Funyk  Paraska 

10 

Landmannstochter 

— 

» 

16. 

Kurlik  Michael 

32 

Bauer 

18. 

> 

16. 

Reszetylowicz  Thomas 

54 

Pfarrer 

— 

» 

18. 

Kurylak  Sofie 

64 

Bäuerin 

— 

» 

> 

Wolowska  Katharina 

8 

Landmannstochter 

18. 

■» 

» 

Bryndzak  Nikolaus 

25 

Bauer 

— 

» 

» 

Rutkowski  Stefan 

51 

> 

19. 

> 

» 

Tarnowiecki  Hryc 

4 

Landmannssohn 

18. 

> 

19. 

Fedoryszyn  Andreas 

3 

Taglöhnerssohn 

— 

» 

Sopow 

> 

Bojczuk  Roman 

14. 

» 

Ssczeparowce 

13. 

Zajac  Basil 

.8 

Landmannsjohn 

— 

> 

j 

> 

Hryckow  Anna 

9 

Grundwirthstochter  13. 

» 

j 

14. 

Hryckow  Iwan 

19 

Knecht 

— 

9 

3 

» 

Karajniuk  Ahafia 

42 

Bäuerin 

— 

» 

: 

15. 

Onufriuk  Eva 

30 

> 

— 

» 

i 

> 

Zajac  Maria 

2 

Landmannssohn 

— 

» 

18. 

Hryckow  Katharina 

38 

Bäuerin 

— 
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PDKtBMirk 
KO8OW 


» 


Krakau 

(ümg.) 


Nadworna 
Nisko 


Podhajce 


Saybosch 
Sniatyn 


Gemeinde 


ütoropy 


erkrankt 
(amAng.) 


Vor-  und  Zuname         Alter  (Jahre)       Beschiftigung    (JJJaJJJ 


Czarna 
Czyzyny 


» 
» 


Dabie 


Leg 

» 


Mistrzejowice 

> 

» 


Mogila 
Parvszcze 

m 

Plawo 

» 
Klyzow 

Podhajce 


Sucba 
Demycze 


» 


Mikulince 
I    Sniatyn 


15.  Adamowicz  Johann 

16.  Ulinek  Caroline 

»  Zacharuk  Caroline 

17.  Cymbaluk  August 

18.  Wrobel  Johann 

13.  Walczak  Pauline 

14.  Leszkiewicz  Anton 

»  Bierzanowska  Maria 

16.  Siwek  Franz 

19.  Tyrka  Josef 

16.  Pietryk  Michael 

»  Franik  Carl 

Figlarz  Maria 

14.  Figlarz  Nikolaus 
Malik  Jacob 


16. 


» 
» 
» 
» 
» 
> 
> 


Chwostek  Katharina 
Szczupak  Katharina 
Szczupak  Ignaz 
Szczupak  Nikolaus 
Gwozdy  Jacob 
Ptak  Francisca 
Pietrzyk  Michael 
Franiek  Carl 
Turaski  Anton 
Janik  Sofie 


15.  Mars  Josef 

Fedoruk  Nikolaus 

14.    Gorczyca  Marianne 
Chyla  Agnes 

16.  Drong  Michael 

14.    Stadtmauer  Schi  je 

>  Stadtmauer  Schewie 

>  Stadtmauer  Nuchim 

17.  Malysa  Anna 

Botulinski  Josef 
13.    Madiar  Moses 

16.  Laub  Taube 

17.  Friedmann  Babcie 

»      Kicul  Stefan 
13.    Birnbaum  Sarah 


60  Bauer 

50  Bäuerin 

56 

69  Bauer 

25  Taglöhner 

2  Taglöhnerstochter 
50  Knecht 

80  Taglöhnerin 

32  Taglöhner 

3  Taglöhnerssohn 


9 

9 


37 

31 
7 

16 
16 
38 
50 
41 
34 
16 


Bäuerin 
Taglöhnerin 
deren  Sohn 

Knecht 
Bäuerin 
Arbeiter 


Magd 


35  Knecht 

40  Feldarbeiter 

30  Taglöhnerin 

60 

25  Flösser 

28  Bäckergeselle 

21  dessen  Frau 

1  y^  dessen  Kind 

47  Taglöhnerin 


16. 
17. 
17 


13. 

13. 
14. 
15. 


16. 
16. 

12. 


24    Taglöhnersfrau 
5    deren  Sohn  — 

?  17. 


11. 
11. 


16. 
10. 

15. 
18. 


14. 
19. 


19  Schmiedgeselle  9. 

50  Schneider  14. 

45  Grundbesitzersfrau  16. 

45  Viehhändlersfrau  — 


54    Bauer 
60    Händlerin 


14. 
14. 
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PoUt  Beurk 


Sniatyn 


Gttneinde     ^^Z^^^^ 


Vor.  und  Zuname      Alter  (Jahre)       Be»ch«%ong   (•TJS-J 


> 

» 
» 


Stanislau 


Tarnobrzeg 


Sniatyn 


Zawale 

Zalnczc  am 
Czceremoss 

Krymidow 

Lany 

» 

Marjampol 

> 

Stanislau 

Wolczkow 

» 
» 
» 
» 
» 
» 
» 
» 

» 
» 

Chwalowice 


Djmitr.  MaJy 

> 
» 

Jadachy 


Jastkowice 


»  Gutmann  Moses 

14.  Gutmann  Glikla 

15.  Glaser  Fiebisch 

»  Weissenfeid  Moses 


19. 

» 

> 

16. 
17. 

> 

19. 

17. 
18. 

> 
> 

13. 

» 
» 

14. 

> 

15. 

> 

17. 
18. 

» 

19. 

» 


52  Fuhrmann 

52  dessen  Frau 

33  Lehrer 

17  Taglöhner 


15. 


16.     Zacharijewicz  Semen      80    Bauer 


Wiakaruk  Nikefor 

17.    Gojan  Jarena 
Kijowka  Anna 


70    Bauer 

60    Bäuerin 

50    Taglöhnersfrau 


14. 


11. 


Hryczyszyn  Michael         17    Landmannssohn       14. 


Zawadzki  Roman 
Copar  Martin 
Copar  Marcela 

Wolczuk  Basil 
Zajac  Stanislaus 
Bublinski  Proc. 
Bublinska  Alblne 

Baranowska  Helene 
Boltuch  Chaje 
Durkacz  Lany  Sofie 
Chodak  Andreas 

Frarowska  Josefa 
Obacz  Mosiej 
Milowski  Anton 
Szczygielski  Albert 
Zajac  Agnes 
Tamowski  Martin 
Lagarczuk  Basil 
Czemiak  Marie 
Gwizdak  Maria 
Szczygielski  Kuba 
Wintoniak  Agnes 
Wintoniuk  Johann 
Copar  Agnes 


14.    Pawiniak  Valentin 

8.    Rolek  Anna 
»      Rolek  Vincenz 
13.    Rolek  Katharina 

Serafin  Bonaventura 
Serafin  Sofie 

13.  Olszewski  Caroline 

14.  Reich  Jankiel 


13  Landmannssohn  — 

45  Bauer  — 

13  dessen  Tochter  — 

73  Binder  17. 

40  Taglöhner  — 

44  >  - 
7i2  Taglöhnerstöcher  19. 

20  Magd  — 

42  Taglöhnerin  19. 

17  Landmannstochter  — 

12  Landmannssohn  — 

1 1  Landmannstochter  -- 
70  Bauer  — 
56  »  - 
42  Feldhüter  - 

1 2  Landmannstochter  1 6. 
6  Grundwirthssohn  — 

19                  >  — 

38  Bäuerin  — 

45  » 

45  Bauer  — 

83  Bäuerin  18. 

51  Bauer  — 

53  Bäuerin  19. 


29    Flösser 


15. 


16    Landmannstochter     8. 
18    Taglöhner  8. 

43     Bäuerin  14. 


7 
34 

60    Bäuerin 
42    Krämer 


0 

9 


8. 
17. 


15. 
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rarnobrzeg 


Tarnow 


Tlumacz 


Ma( 

;how 

15. 

Sawarski  Stanislaus 

14 

Landmannssohn 

15. 

Pniow 

13. 

Salczynska  Josefa 

40 

Bäuerin 

•» 

16. 

Pyrkasz  Johann 

45 

Bauer 

> 

» 

Pyrkasz  Michael 

21 

dessen  Sohn 

— 

» 

» 

Worbak  Barbara 

18 

Bäuerin 

» 

18. 

Lachowska  Barbara 

50 

Bäuerin 

Suchorzow 

Kusnierz  Caroline 

V2 

• 

10. 

Zaleszany 

Kiichno  Agnes 

40 

Bäuerin 

13. 

> 

13. 

Gorczyce  Kasimir 

43 

Bauer 

13. 

> 

14. 

Kuchno  Maria 

11 

T  «a  Tidmannstochter 

14. 

Klikowa 

12. 

Wojtar  Agnes 

33 

Bäuerin 

> 

13. 

Pasciska  Carl 

18 

Landmannssohn 

» 

14. 

Klocek  Johann 

11 

» 

— 

> 

15. 

Koza  Johann 

40 

Bauer 

17. 

> 

16. 

Widgus  Adalbert 

38 

» 

Radina 

8. 

Trytko  Josef 

25 

Maurer 

8. 

Swierczkow 

11. 

Poladiuk  Danylo 

45 

Krankenwärter 

11. 

> 

» 

Kobielnik  Jacob 

57 

Sträfling 

Tarnow 

13. 

Pasternak  Chaim 

2 

Taglöhnerskind 

14. 

» 

Spielholz  Wolf 

7 

> 

14. 

» 

Eberstark  Gittel 

7 

» 



14. 

Micek  Caroline 

40 

Taglöhnersfrau 

16. 

> 

Micek  Stanislaus 

6 

deren  Sohn 

14; 

» 

Grünfeld  Leib 

8 

Taglöhnerssohn 



3 

> 

Susol  Franz 

21 

Glashüttenarbeiter 



> 

Band  Manele 

4 

Taglöhnerskind 

» 

Kurdziel  Josef 

17 

Maurergehilfe 



1                   , 

1                   1 

» 

Boron  Josef 

28 

Schuster 

> 

Rudka  Maria 

20 

Taglöhnerin 



15. 

Spira  Abraham 

16 

Taglöhnerssohn 



» 

Strychala  Katharine 

50 

Taglöhnersfrau 

» 

Koziol  Maria 

26 

15. 

16. 

Dembinski  Laurenz 

50 

Krankenwärter 

16. 

> 

Izdok  Laje 

50 

Taglöhnersfrau 

17. 

» 

Mucha  Maria 

35 

Taglöhnerin 

— 

17. 

Kalfas  Sarah 

8 

Taglöhnerskind 

— 

18. 

Schlager  Aron 

32 

Schneider 

— 

> 

Rydz  Laurenz 

50 

Taglöhner 

— 

19. 

Pudlowska  Maria 

40 

Taglöhnerin 

— 

Dolina 

13. 

Abzug  Hersch 

44 

Krämer 

13. 

» 

Maksymczuk  Maria 

30 

Bäuerin 



» 

Fedorciow  Mykcia 

42 

Bauer 



14. 

Bojcnk  Anna 

16 

Magd 



15. 

Humeniuk  Sofie 

15 



» 

Fedorciow  Nikolaus 

42 

15. 

Grs 

ibicz   1 

13. 

Dmytruk  Iwan 

5 

Landmannssohn 

13. 

0«iDemde 

(.■SSSo      V„-„aZ.„„.            „„,„^,         B«cbII»iTO; 

rTä^ 

Pelrylow 

13. 

Kuczawa  Anna 

18 

Bauersleute 

» 

Kajkan  Anna 

29 

14. 

> 

Kajkan  Iwan 

37 

> 

Hubka  Iwan 

9 

_ 

» 

Lytwyn  Paraska 

17 

16. 

» 

Hryhoryszczyn  Panka 

70 

U. 

. 

Czerwak  Katharina 

22 

. 

Delingiewicz  Morca 

43 

13. 

14. 

Luzny  Hnat 
Luzny  Anna 
Maruszka  Malanka 
Chylczak  Paul 
Kobitowysz  Fedow 
Dziuk  Olena 
Czerwak  Katharina 
Czerwak  Mapka 
Czerwak  Moryska 
Kajkan  Anna 

30 
2 
64 
38 
35 
18 
21 
12 
40 
5 

1«. 
14. 
IS. 

14. 

16. 

Kapitän  Jacob 
Zabaowaka  Marka 
Kiersta  Michael 
Kiersta  Eudokie 
Woloszyn  Ilko 
Twardochlib  Basil 
Hudyma  Katharina 
Hudyma  Michael 
Kurczak  Stefan 
Sawicki  Michael 

60 
62 

6 

2 
20 

5 
10 
42 
18 

6 

■ 

Sawicki  Andreas 

3 

- 

Tysmienica 

la. 

Grünfeld  Srul 

13 

Kritmerssohn 

16. 

Andrychau 

• 

?    Ludwig 

18. 

Barwald  Dol. 

. 

Kaminski  Andreas 

16. 

BumM 
Gomr 

19. 

Ciertnia  Maria 

13 

Baaerntochter 

_ 

Pychowice 

13. 

Jacinska  Regine 

60 

Taglöhnerin 

14. 

Zyla  Anna 
Florczyk  Anna 

20 
11 

15. 
16. 

16. 

Szczynczyk  Martin 

68 

Taglöhner 

16 

19. 

Sliwa  Katharina 

30 

Taglöhnerin 

• 

Zyla  Maria 

8 

Taglöhnerstochter 

- 

Zakrzowek 

13. 

Szezypczyk  Katharina 
Markowiez  Agnes 

60 
34 

Taglöhnerin 

15. 

> 

14. 

Koziol  Maria 

43 

, 

14. 

> 

Corel  Franz 

2 

14. 

> 

16. 

Macias  Adalbert 

10 

16. 

16. 

Markowiez  Johann 

40 

Taglöhner 

• 

Nosek  Katharina 

43 

Taglöhnerin 

_ 

■ 

• 

Nosek  Teoffl 

14 

deren 

iohn 

— 
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FtaGt  Beork 

Wieliczka 


> 
> 


Zalo8zczyld 


Gemeinde    (^^2^)         Vor- und  Zuname  Alter  (Jahre)      BeschMÜ^n^  . J^>^*»«  ^, 

Zakrzowek      16.    Kamieniarczyk  Josef        23    Taglöhner  

17.    Nosek  Anton  4    Taglöhnerssohn         — 

»      Kamieniarczyk  Andr.  «^     —    -- 


Bedrykowce 
Dobrowlanj 


Dzwiniaez 


Holihrady 


Szczytowce 


25    Taglöhner 


14.    Balan  Michael 


13. 
14. 

» 
> 

15. 

13. 
14. 

» 

15. 

» 
» 


Witiuk  Nascia 
KUczuk  Jacko 
Sawczuk  Iwan 
Zajac  Nikolaus 
Monycz  Helene 
Sawczuk  Wasyline 
Peczeniuk  Wasyline 
Jirijczuk  Wasyline 
Jirijczuk  Stefan 
Kliczuk  Iwan 

Krywa  Barbara 
Mekitiuk  Theodor 
Pankow  Barbara 
Hoszowska  Marcela 
Jakobiszyn  Peter 
Krywy  Paul 
Neider  Milka 
Pankow  Tekiana 


19 

5 

7 

5 

26 

10 

10 

30 

8 

60 

11 
39 
24 
16 
37 
12 
10 
27 


Bäuerin 
Landmannssohn 


Bäuerin 
deren  Sohn 
Bauer 


13.     Olejnicz  Iwan 
»      Safjczuk  Andreas 
15.    Moros  Doncia 


18. 


2-5    Landmannssohn        — 


14. 


13. 

13. 
Bäuerin  — 

Landmannstochter    — 


16. 
14- 


Landmannstochter  — 

Bauer  — 

Bäuerin  — 

Landmannstochter  — 

Knecht  — 

Landmannssohn  15. 

Landmannstochter  — 

Bäuerin  — 


6     Landmannssohn        — 

10  »  — 

2    Landmannstochter    — 


Easp 

erowce 

13. 

Bojanowski  Ka.ssian 

4 

Landmannssohn 

13. 

» 

» 

Kroczuk  Basil 

16 

» 

— 

Koszylowce 

13. 

Klein  Abraham 

18 

Unternehmerssohn 

Myszkow 

13. 

Zalinska  Anastasia 

40 

Bäuerin 

_. 

» 

Tedorv  Irene 

50 

> 

13. 

> 

Koloczko  Konrad 

21 

Bauer 

— ■ 

» 

Borejko  Maria 

64 

Bäuerin 

14. 

» 

Atamanczuk  Stefan 

2 

Landmannssohn 

14. 

Rogal  Barbara 

40 

Bäuerin 

14. 

15. 

Danczuk  Irene 

20 

> 

— 

> 

Atamanczuk  Maria 

7 

Landmannstochter 

» 

Marcinow  Anna 

20 

Bäuerin 

— . 

> 

» 

Wasylyszyn  Hnat 

56 

Bauer 

15. 

Nowosiolka 

Czubek  Wasyline 



Rozanowka 

13. 

Czemiowska  Anna 

2 

Landmannstochter 

13. 

> 

> 

Dzemiowski  Dmytro 

45 

Bauer 



a 

V 

14. 

Witrykusz  Peter 

6 

Landmannssohn 

14. 

14.    Woloszyn  Michael 


35    Bauer 
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Polit. 
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1  Ab|i 

ZaIeSZCZykli    Tlnete  Dorf 

13. 

Prydun  Marianne 

4 

Landmannstocbter 

13. 

» 

» 

15. 

Mechanowska  Jake 

24 

» 

— 

> 

Tluste  Stadt 

14. 

Fiderer  Mincie 

7 

Taglöhnerstochter 

^— 

> 

> 

Kaiman  Moses 

44 

Träger 

— 

3 

> 

> 

Perlmutter  Benzion 

22 

'  » 

~- 

» 

» 

Liebmann  Moses 

11 

Maklerssohn 

— 

» 

> 

Grabowiecki  Johann 

21 

Bauer 

15. 

. 

» 

16. 

Kowalska  Salome 

56 

Bettlerin 

15. 

p 

» 

» 

Karaban  Jurko 

57 

Maurer 



i 

> 

» 

Szumlakowska  Joga 

1 

Tjandmannstochter 

15. 

> 

9 

> 

Stup  Judas 

2 

Taglöhnerssohn 

— 

1 

» 

» 

Sfup  Lea 

26 

Krämerin 

— 

, 

Uscieczko 

13. 

Raucher  Israel 

13 

Taglöhner 

.. 

i 

» 

» 

Mandziuk  Maria 

15 

Landmannstochter 

13. 

i 

» 

3 

Schiller  Jude 

10 

Taglöhnerstochter 

— 

1 

» 

14. 

Czemelitzer  Moses 

17 

Taglöhnerssohn 

15. 

< 

» 

> 

Dobrowolski  Peter 

3 

Landmannssohn 

16. 

1 

1           » 

> 

Zabiak  Sofie 

9 

Landmannstochter 

— 

J 

1 

15. 

Koropecki  Basil 

12 

Bauerssohn 

— 

» 

Zaleszczyki 

13. 

Raczak  Michael 

12 

Landmannssohn 

— 

t 

> 

14. 

Simanowicz  Rosalie 

55 

Telegraphenanfsehenf. 

— 

i 

'                                       r 

3J- 

15. 

Baticki  Franz 

22 

Geselle 

— 
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Cholera-  und  choleraverdächtige  Fälle  in  der  Bukowina: 


PoUt. 

Bezirk 

Gemeinde 
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(am  Ang.) 

Vor-  und  Zuname 
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gestorb 
[am  An 

Czernowitz 

Grünberg  Moses 

37 

? 

13. 

Stadt 

Lakustu  Pauline 

9 

13. 

13. 

Lakustu  Maria 

8 

0 



» 

Lakustu  Michael 

5 

9 

> 

Deak  Titiana 

36 

? 

16. 

Filuszka  Nikolaus 

35 

Taglöhner 

> 

Sanczuk  Rosalie 

70 

Bettlerin 

15. 

17. 

Mandziak  Gregor 

45 

Universitätsdiener 

» 

Gorzynska  Johanna 

36 

Magd 

> 

Silberstein  Leib 

70 

Tischler 

18. 

Czemowitz 

Lenkoutz 

Bierdychowski  Kasimir 

55 

Selcher 

t 

ümg. 

: 

Rewna 

14. 

Bodnar  Maria 

5 

9 

15. 

> 

Bodnar  Basil 

272 

9 

• 

14. 

> 

Handzij  Michael 

4 

9 

• 

16. 

» 

Kowaliuk  Maria 

50 

Bäuerin 

15. 

Handzij  Stefan 

36 

Bauer 

17. 

Handzij  Basil 

'U 

9 

• 

18. 

> 

Wasloutz 

Dudiak  Stefan 

42 

Bauer 

17. 

Gsrelumora 

Dragojestie 

18. 

Kapra  Jona 

22 

Bäuerin 

> 

> 

» 

Kapra  Illie 

20 

Bauer 

— — 

> 

Garahumora 

14. 

Katardziu  Johann 

28 

Wächter 

'  (zugereist)  — 

> 

Kaczyka 

16. 

aus  Suczawa  zugereiste 
Frau 

9 

• 

16. 

» 

Kapnkodmlai 

12. 

Padure  Rachila 

9 

• 

> 

> 

Nowak  Dominica 

9 

• 

» 

13. 

Orchian  Rachila 

9 

* 

> 

» 

ZofTota  Prokop 

9 

• 

f 

> 

Mihaila  Irina 

? 

14. 

* 

» 

Paskar  Paraskitza 

9 

• 

14. 

t 

» 

Katardziu  Constantin 

Bauer 



• 

» 

Katardziu  Theodor 

32 

» 

> 

» 

Nedella  Maria 

16 

Bäuerin 

9 

■ 

> 

Nedella  Helene 

40 

» 

» 

» 

Paskar  Rachilla 

26 

» 



> 

14. 

Nedella  Basil 

4 

9 

• 

» 

1 

» 

Orchian  Illie 

70 

Bauer 

14. 

> 

* 

» 

Orchian  Axema 

50 

Bäuerin 

> 

» 

üngarian  Johann 

43 

Bauer 

) 

1 

> 

Ungarian  Johann 

71 

» 
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Am- 

GarahiHira 

KmpakodmlTii 

14. 

Drob  Johann 

70 

Bauer 

l4 

> 

» 

Drob  Daniel 

43 

» 

•» 

15. 

ZofTota  Rachila 

12 

? 

18. 

> 

Orchian  Constantin 

40 

Bauer 

— . 

> 

Nedella  Peter 

37 

» 

— 

» 

Zoffota  Prokop 

51 

» 



16. 

Catargiu  Dmytro 

57 

» 



» 

Orchian  Georg 

27 

> 

— 

18. 

Bartolomi  Saweta 

35 

Bäuerin 



» 

Ungarian  Maria 

40 

> 



> 

Boschka  II. 

32 

> 

— 

» 

Pane  Anton 

60 

Bauer 

18. 

19. 

Catargiu  Eufrosine 

25 

Bäuerin 



> 

» 

Catargiu  Dmytro 

50 

Bauer 



Stapka 

14. 

Bordian  Roxanda 

48 

? 

15. 

3 

► 

16. 

Gerle  Dmytro 

5 

? 



] 

> 

» 

Gerle  Johann 

5 

9 

■ 



] 

> 

» 

Pawlowski  Dorofter 

8 

• 

18. 

1 

> 

17. 

Gerle  Safte 

32 

9 

■ 

— 

> 

» 

Radowij  Peter 

60 

9 

• 



Kotzman 

Babin 

15. 

Langmann  Berl 

26 

• 



» 

Brodok 

16. 

Chalaturnik  Michael 

46 

Bauer 

17. 

Doroszoutz 

13. 

Horobetz  Basil 

16 

Landmannssohn 

^^ 

» 

15. 

Suchur  Anna 

21 

Arbeitersfrau 

15. 

> 

17. 

Anaka  Maria 

40 

Bäuerin 

17. 

» 

19. 

Paulek  Paraska 

4 

9 

19. 

» 

» 

Mululiak  Iftime 

65 

Bäuerin 

19. 

» 

* 

Nadurek  Gatitza 

1 

? 

19. 

Piedykoutz 

14. 

Zoppa  Anna 

19 

Landmannstochter 

.— 

15. 

Zoppa  Julie 

56 

Bäuerin 



» 

Rosenbaum  Paje 

16 

Magd 



» 

Leonowicz  Wladislaw 

20 

Taglöhner 

— 

» 

Bodnar  Iwan 

55 

Bauer 



16. 

Bodnar  Zoitza 

38 

Bäuerin 



» 

Bodnar  Stefan 

83 

Bauer 



> 

Bodnar  Maria 

21 

Bauerstochter 

16. 

» 

Bodnar  Onufry 

22 

? 

16. 

» 

Bodnar  Georg 

14 

? 

16. 

17. 

Salczuk  lUie 

44 

Taglöhner 



> 

Mauka  Maria 

51 

Bäuerin 

19. 

» 

Labus  Nikolaus 

10 

Taglöhnerssohn 



19. 

Maga  Jerena 

16 

? 



» 

Kijuk  Domnal 

36 

Bauer 

19. 

Szipenilz 

16. 

Diaczuk  Peter 

41 

Bauer 

— 

Toutry 

Karolyanczuk  Maria 

25 

Bäuerin 

13. 

] 

► 

13. 

Lazariuk  Anna 

46 

» 

— 
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it  Benrk      Gemeinde 


itzman 


Toutry 


» 
> 
> 
> 


Wasileu 


y 


Zwiniacze 


tArozynetz 
SuGzawa 


» 
> 
> 

> 

> 

9 


Wiznilz 
> 


erkrankt 
(am  Aug.) 

13. 


16. 

> 

18. 

» 

13. 
15. 
17. 

> 

15. 

> 

16. 

17. 

18. 

> 

19. 

» 


Vor-  und  Zuname  Alter  (Jahre)       Beschäftigung»    {SJa^" 


Kalinestie 

Suczawa 

> 

» 


Millie 

WaszkoQts 
an  Czeremora 

> 


9. 
13. 
15. 
16. 

> 

18. 
19. 


13. 
16. 

13. 

> 

> 
» 
» 

14. 

» 
> 

15. 


Kinaszczuk  Maria  61 

Danyliuk  Helene  49 

Poczulinski  Michael  37 

Szymanska  Axinia  23 

Czabor  Anna  5 

Bazebaszczuk  Maria  11 


Koroiek  Michael 
Koroiek  Anitza 
Doubenczuk  Waselka 
Pucbalka  Zacbirj 


Bohinska  Maria 


Bäuerin  — 

»  — 

Bauer  1 6. 

Bäuerin  16. 

Landmannstochter  — 


6    Landmannssohn 
65     Landmannswitwe 

6V»  ? 

17  ? 


Denzuk  Docia  30 

Hanezuk  Pauline  8 

Panczyszyn  Marcia  36 

Jucyk  Xaver  27 

Baratz  Chaje  4 

Pielcia  Josefa  56 

Soracki  Sandek  17 

Romaniuk  Michael  15 

Panczyszyn  Wasilin  31 

Romaniuk  Helene  26 

Soracki  Iwan  60 

Soracka  Helene  53 

Wobczinski  Iwan  18 


Zeleniuk  Ivo  30 

Irepczak  Marinka  40 

Trifon  Marcin  29 

Hostiuk  Maxim.  30 

Eiz  Amalie  33 

Führer  Marcus  44 

Sorwczak  Georg  31 

Kimpan  Maria  59 

Herschka  Michael  32 

Kisselitza  Semen  39 

Jurasek  Maria  44 

Jurasek  Katharina  18 

Stauber  Jankiel  28 

Ussatiuk  Iwan  44 

Jarzynski  Michael  11 
Malnikowska  Pauline         6 

Schneider  Kaline  6 

Schneider  Michaline  3 

Lutyk  Nikolaus  24 

Aronetz  Iwan  5 

Sidor  Maritza  21 

Gensler  Rosa  40 

Lutyk  Iwan  28 


9 

■ 

V 

9 
9 


60    Taglöhnerin 


Landwehrmann 

Wäscherin 

* 

Postamtsdiener 

Ziegelschläger 

Maurersfrau 

Fuhrmann 

Krankenwärter 

Krankenwärterin 

Taglöhner 
Bauer 

Bäuerin 

Mauthpächter 
Bauer 

Müllerssohn 
Töpferstochter 
Selcherskind 
> 

Taglöhner 

Landmannssohn 

Bäuerin 

Krämersfrau 

Bauer 


15. 
15. 
18. 


19. 
17. 


19. 
17. 

14. 
17. 
18. 


15. 
16. 


13. 

13. 
13. 

14. 
15. 
14. 
15. 

15. 


Vor-  und  Zanuiio 


&li*T(Jihre|      B«*ohiftigang 


Wuikonti 

15. 

Schneider  Johann 

fl 

Selcherssohn 

_ 

m  CieremotE 

Brendzej  Iwan 

57 

Bauer 

- 

16. 

Daryw  Ueorg 

49 

> 

- 

> 

Daryw  Iwan 

40 

> 

— 

> 

Hnatyszyn  Anitza 

60 

Bäuerin 

17. 

. 

Daneluk  Waayline 

30 

. 

1«. 

1      17. 

Anioniuk  Anitza 

18 

> 

17. 

1       . 

44 

Taglöhner 

— 

Lutyk  Georg 

1 

Landmannssohn 

18. 

* 

JaTcynska  Caroline 

1 

Müllerslochter 

— 

1      '8. 

Hnatyszyn  Maritza 

23 

Bäuerin 

18. 

1     19. 

Lybor  Georg 

43 

Bener 

— 

1       * 

Nepelasniuk  Iwan 

36 

> 

- 

• 

Nedobycziuk  Stefan 

7 

Taglöhnerssobn 

- 
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ie    seit    12.  Augast  d.  J.  aus  Galizien  und  aus   der   Bukowina  gemeldeten 
ilälle  vertheilen  sich  nach  Bezirken  und  Gemeinden  in  folgender  Weise : 


I 


Mlczany 


KOW: 


iko 


MZ 


Galizien : 

Vom  13.  bis  incl. 
19.  Aagust 

Gemeinde  Erkran-  Todes- 

kuDgen  fUle 

Stadt  Erakau 26  16 

Bohorodczany 1  1 

Hlebowka 1  1 

Kryczka 9  5 

Lachowce 6  4 

Bielowce 1  1 

Bilcze 46  32 

Gleboczek 10  2 

Jezierzanka 1  1 

Jezierzany 12  5 

Juryampol 1  — 

Jwankow 1  — 

Michalkowka 2  2 

Mielnica 4  2 

Monasteryk 4  1 

Muszkarow     .     .     .     .     ^     .  6  3 

Olchowiee       1  — 

Olexince 3  — 

Pilatkowce 1  — 

Uscie  Biskupie 1  1 

Brzesko 1  1 

Buczacz 6  2 

Hubin 1  — 

Huta  Nowa 5  1 

Koropiec 52  28 

Luka    •..•....  7  8 

Oetra 28  13 

Podzameczek 3  2 

Potok  Zloty 4  3 

Busilow 11  1 

Uscie  Zielone 24  18 

Welesniow 8  2 


17  E.      11  T. 


\  94  E.     50  T. 


149  E.   78  T. 


Tom  13.  bla  inel. 
19.  An^iut 
Qeid«inde 

Erkran-  Todea- 

kaQg«n  OUIb 

Czortkow  stary 5  2 

Jagielaica 2  — 

Rosochacz 43  2L 

So3olowka  .......  12  3 

UloBzkowce 7  5 

Dabrowa ,  7  4 

Hanczarow 19  10 

Harasyraow 20  9 

Hawrylak 1  1 

Komiow 1  1 

Luba 13  12 

Niezwiaka 30  14 

Obertyn 71  41 

Potoczyska 4  2 

Eakowiec 7  3 

Uriz 13  7 

Zukow 7  2 

Chorostkow 2  1 

HuBiatyn 11  10 

Trybeehowce Ö 

Wojnilow 3  2 

Qwozduec 8  3 

Kamionka  Wielka  ....  4  2 

Kluczow  Wieiki     ....  1  1 

Eolomea 1  1 

Kulaczowce 1  1 

Rosochacz       .....  10  7 

Sopow 1  1 

Szeparowce 7  7 

Utoropy 8  7 

Czarna  Wiesa 1  1 

Czyzyny 5  3 

Dabie 2  2 

Leg 3  2 

MiBtrzejowice 10  2 

Mogila 1  3 

ParjBzeze 1  1 

Klyzow 1  — 

Piawo 2  2 


Politisclier  Besirk 


Podtiajce: 


Saybusch 


Sniatyn 


Stanialau : 


Tarnobrzeg 


Tarnow 


Tlumacz 


Vadowice 


WMicika 


—    387    — 

Vom  13.  bis  ind. 
19.  kngnst 

Gemeinde  Erkran-  Todes- 

kang^en  f&Ue 

Podhajce 3  1 

Sucha 1  1 

Demycze 4  3 

Mikulince 1  1 

Sniatyn 6  2 

Zawale  . 1  1 

Zalucze  am  Czeremosz    .     .  2  2 

Krymidow 1  1 

Lany 3  — 

Marjampol 4  2 

Stanislau 4  2 

Wolczkow 13  6 

Chwalowice 1  1 

Dymitrow  Maly      ....  3  3 

Jadachy 2  2 

Jastkowice 2  4 

Machow 1  1 

Pniow 6  2 

Suchorzow 1  1 

Zaleszany 3  3 

Elikowa 5  1 

Radina 1  1 

Swierczkow 2  1 

Tarnow .22  14 

Dolina 6  3 

Grabicz 4  1 

Petrylow 63  32 

Tysmienica 1  1 

Andrichau 1  1 

Barwald  Dolny 1  1 

Barwald  Gomy 1  — 

Pychowice 6  6 

Zakrzowek 11  ö 


\    14  E.      10  T, 


25  E.     11  T, 


18  E.      17  T. 


30  E.     17  T. 


74  E.     37  T. 


3  K     2  T. 


17  E.     11  T. 


Tom  15.  bii  inci 

19.  Au^« 

Erkran-  Todes- 

kungea  Olle 

Anielowka 1  — 

Bedrykowce J  — 

Czerwoiiogrod 1  l 

Dobrowlany 15  12 

Drobiczowka 1  1 

Dzwiniacz       16  8 

Qrodek 1  i 

Hinkowce 2  — 

Holihrady 10  5" 

Holowczynce 2  2 

Kaaperowce 4  2 

KoBzylowce 2  1 

Lisowce 1  — 

Myazkow 15  6 

Nowosiotka 5  3 

Rozanowska 3  3 

Szytowce 3  3 

Tluate  Dorf 4  3 

»       Stadt 18  14 

Uacieczko 14  7 

Zale»zczyki 3  1 

Zusammen     944  531 

Vom  7.  April  bia  12.  August  1815  882 

Summe  .  .  2759  1413 
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Bukowina. 


PoUtiBcher  Bezirk 


»adt 
CzernowHz  U. 


Burahumore 


Kotzman 


Suczawa : 
Wiznitz: 


Gemeinde 


Vom  13.  biB  ind. 
19.  August 

Erkran-      Todes- 
knngen         fälle 

10  4 


Lenkovatz  Kameral  1 

RewDa 6 

Wasloutz 1 

Dragojestie 2 

Gurahumore 1 

Kaczyka 1 

Kapukodrului 30 

Stupka 6 

Babin 1 

Brodok 1 

Doroszoutz 6 

Piedykoutz 15 

Szipenitz 1 

Toutry 8 

Wassileu 4 

Zwiniacze 13 

Suczawa 8 

Millie 2 

Waszkratz  am  Czeremosz    .  27 

Zusammen :  144 


1 
5 

1 


=  1 
I 


1 

8 
2 


1 
5 

7 

3 
3 
3 


2 
16 


1 


8  E.       7  T. 


40  E      11  T. 


49  K     22  T. 


29  K     18  T 
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Inhalt.  Stand  der  Organisation  des  Qemeinde-SanitÜtsdienstes  in  Qalisien  su  Beginn  des 
ihres  1894.  (Bfit  einer  Karte.)  —  Mittheilnngen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  YerfUgnngen  im 
oslande:  Frankreich,  Dampf-Desinfectionsapparate.  —  Die  Infectionskrankheiten  in  der  VI.  Berichts- 
ffiode.  —  Personalnachrichten. 


tand  der  Organisation  des  Gemeinde-Sanitätsdienstes  in  Galizien  zu 

Beginn  des  Jalires  1894. 

Ans  einem  Berichte  der  k.  k.  galizischen  Statthalterei. 

(Mit  einer  Karte.) 

Im  Sinne  des  §  2  des  Landesgesetzes  vom  2.  Februar  1891,  L.  G.  Bl.  Nr.  17,*) 
rurde  die  Organisirung  des  Sanitätsdienstes  in  den  mit  eigenen  Statuten  versehenen  Städten 
iemberg  und  Krakau,  ferner  in  den,  der  Gemeindeordnung  vom  13«  März  1889,  L.  G.  Bl. 
Sr.  24,  unterliegenden  30  grösseren  Städten  Galiziens,  welchen  die  Verpflichtung  obliegt, 
telbstständige  Sauitätsgemeinden  zu  bilden,  im  Laufe  der  Jahre  1892  und  1893  gemäss 
ien  Bestimmungen  der  §§11  und  18  des  obcitirten  Gesetzes  durchgeführt. 

Der  Einwohnerzahl  entsprechend  haben  die  Stadt  Lemberg  8,  die  Stadt  Krakau  4, 
die  Städte:  Drobobycz,  Kolomyja,  Przemysl,  Stanislau,  Stryj,  Tarnopol  und  Tarnöw  je 
2  Sladtärzte,  die  Städte:  Biala,  Bochnia,  Brody,  Brzezany,  Buczacz,  Gorlice,  Grödek, 
Jaroslau,  Jaslo,  Jaworöw,  Krosno,  Neu-Sandec,  Podgörze,  Rzeszöw,  Sambor,  Sanok,  Sniatyn, 
Sokal,  Trembowla,  Wadowice,  Wieliczka,  ZJoczöw  und  ZoJkiew  je  Einen  Stadtarzt  an- 
gestellt. 

Weitere  12  Städte  u.  zw.:  Oswi^cim,  Chrzanöw,  Czortköw,  Dobromil,  Kamionka 
stnimilowa,  Lancut,  Lezajsk,  Przeworsk,  Neumarkt,  Beiz,  Andrychan  und  Mikolajöw  haben 
Ton  der  Begünstigung  des '  Schlussabsatzes  des  §  2  des  Gesetzes  Gebrauch  gemacht,  und 
die  Organisirung  des  Sanitätsdienstes  selbstständig  durchgeführt. 

Mit  Schluss  des  Jahres  1893  ist  daher  die  Organisirung  des  Sanitätsdienstes  in 
^  selbstständigen  Sanitätsgemeinden  durch  Anstellung  von  61  Stadtärzten  und  mit 
einem  Rostenaufwande  jährlicher  45.759  fl.  ö.  W.  durchgeführt  worden. 

Ferner  wurden  den  Städten  Lubaczöw,  Dölina,  Bolechöw,  Zbaraz,  Wojnicz,  Staremiasto 
und  Monaszterzyska  bewilligt,  selbstständige  Sanitätsgemeinden  zu  bilden ;  doch  ist  die 
Organisirung  des  Sanitätsdienstes  in  diesen  Städten  noch  nicht  durchgeführt. 

Ausserdem  besitzen  noch  93  Städte  Gemeindeärzte  in  provisorischer  Eigenschaft. 


*)  Siehe  Jahrgang  1891  d.  Bl.,  S.  132. 
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Die  Organisirung  der  Sanitätsdistricte  hat  im  Hinblicke  auf  die  financielle  Lage  da 
Landes  und  den  Mangel  an  Aerzten  gemäss  den  Bestimmungen  des  §  4  des  Landesgeaetses 
vom  2.  Februar  1891  nur  suecessive  zu  erfolgen,  und  hat  der  galizische  Landtag  in  des 
Sitzungen  vom  30.  März  1892  und  vom  10.  Mai  1893  beschlossen,  dass  im  Jahre  1892 
14  Sanitätsdistricte,  im  Jahre  1893  weitere  29  Districte  zu  activiren  sind. 

Auf  Grund  dieser  Beschlüsse  hat  die  k.  k.  Statthalterei  im  Einvernehmen  mit  dem 
Landesansschusse  und  nach  Einholung  des  Gutachtens  des  k.  k.  Landessanilätsrathes  sovie 
auf  Grund  der  im  Einvernehmen  mit  den  politischen  Bezirksbehörden  gefassten  Beschlüsae 
der  Bezirksräthe  42  Sanitätsdistricte  bestimmt,  in  welchen  zunächst  die  Organisirang  des 
Sanitätsdienstes  durchzuführen  sei,  wobei  hauptsächlich  jene  Bezirke  berücksichtigt  wurden, 
in  denen  die  Mortalität  seit  Jahren  eine  bedeutende  ist,  infectiöse  Krankheiten  häufiger  vor- 
kommen, die  hygienischen  Verhältnisse  nicht  entsprechende  sind  und  der  Mangel  an  Aerztes 
am  flachen  Lande  sich  fühlbar  macht. 

Von  diesen  Sanitätsdistricten  entfallen  4  auf  4  Bezirke  im  westlichen  Theile,  38  auf 
32  Bezirke  im  östlichen  Theile  Galiziens. 

Vier  Bezirke  wurden  mit  je  2  Sanitätsdistricten  betheilt. 

Von  den  42  Sanitätsdistricten  wurden  11  bereits  besetzt,  für  die  Besetzung  weiterer 
24  Districte  wurde  der  Concus  ausgeschrieben,  die  Activirung  der  übrigen  ist  im  Zöge. 

Für  die  Stadtärzte  in  den  Städten  Krakau  und  Lemberg,  ferner  für  die  Aerzte  in 
selbstständigen  Sanitätsgemeinden  und  in  den  Sanitätsdistricten  urde  eine  Instruction  heraus- 
gegeben und  im  Landes-Gesetz  und  Verordnungs-Blatte  kundgemacht.*) 

Im  Laufe  der  Jahre  1892  und  1893  wurde  die  Verfassung  eines  einheitlichen  Planes 
der  Eintheilung  des  Landes  im  Sanitätsdistricte  eingeleitet  und  grösstenlheils  auch  durch- 
geführt, da  auf  Grund  der  im  Einvernehmen  der  politischen  Bezirksbehörden  mit  des 
autonomen  Bezirksbehörden  gefassten  Beschlüsse  63  politische  Bezirke  in  331  Sanitäts- 
districte getheilt  wurden. 

In    den    ausständigen    10    Bezirken    sind    die  Verhandlungen    in    dieser    Richtung 

im  Zuge. 

In  der  sub  I  angeschlossenen  Tabelle**)  sind  die  statistischen  Daten  über  Bevölkerung 
und  Flächenraum  in  den  bereits  organisirten  selbstständigen  Sanitätsgemeinden  und  Sani- 
tätsdistricten mit  Namhaftmachung  der   angestellten  Aerzte  und  deren  Bezüge  ausgevriesen. 

Der  sub  II  beiliegende  Ausweis  umfasst  diejenigen  Sanitätsdistricte  deren  Activirung 
bevorsteht. 

Die  beiliegende  Karte  bietet  eine  Uebersicht  der  Eintheilung  des  ganzen  Landes  in 
Sanitätsdistricte,  und  die  bereits  durchgeführte  definitive  Organisirung  des  Sanitätsdienstes 
in  einzelnen  Districten,  wie  auch  in  den  selbstständigen  Sanitätsgemeinden,  endlich  über 
die  provisorisch  angestellten  Gemeindeärzte. 

Nicht  minder  wurde  die  Aufmerksamkeit  der  Organisirung  des  Hebammehdienstes 
in  den  Gemeinden  zugewendet  und  zunächst  auch  in  dieser  Richtung  die  Verfassung  eines 
einheitlichen  Planes  der  Eintheilung    des    ganzen  Landes  in  Hebammensprengel  eingeleitet. 

In  Folge  dessen  wurden  bis  zum  Schlüsse  des  Jahres  1893,  60  polit.  Bezirke  im 
Einvernehmen  mit  den  autonomen  Behörden  in  858  Heb^mmendistricte  eingetheilt,  welche 
durchgehends  innerhalb  der  Bezirksgrenzen  zu  liegen  kommen. 

Im  Durchschnitte  entfallen  auf  je  einen   politischen  Bezirk  18  Hebammensprengel. 

Die  Verhandlungen  über  die  Durchführung  der  Eintheilung  der  übrig  gebliebenen 
14  Bezirke  sind  im  Zuge. 

Da  die  Gesammtzahl  der  im  ganzen  Lande  ansässigen  geprüften  Hebammen  (1346) 
zur  Durchführung  des  Hebammendienstes  in  sämmtlicheu  Gemeinden  des  Landes  nicht  aus- 
reicht, so  haben  sich  viele  Bezirksvertretungen  und  Gemeinden  veranlasst  gesehen,  durch 
Ertheilung  von  Stipendien  an  Frauenspersonen,  welche  eine  Hebammenschule  besuchen 
wollen  und  sich  nach  Erlangung  des  Diploms  verpflichten,  die  Obliegenheiten  einer  Districts- 
hebamme  in  dem  zugewiesenen  Districte  durch  eine  bestimmte  Anzahl  von  Jahren  zu  ver- 
sehen, die  nöthige  Zahl  von  geprüften  Hebammen  sich  zu  sichern. 

*)"  Siehe  S.  166  d.  Bl, 
*♦)  Siehe  S.  394. 
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Iq  Folge  dessen  hat  sich  die  Zahl  der  Schüierinnen  in  der  k.  k.  Hebammenschule 
erart  vermehrt,  dass  im  laufenden  Studienjahre  102  Candidatinnen  inscribirt  wurden, 
oa  denen  16  ein  Stipendium  von  Seite  der  Gemeinden  und  7  ein  solches  von  Seite  der 
iezirke  beziehen. 

Derart  herangebildete  Hebammen  wurden  bereits  in  mehreren  Bezirken  als  Districts- 
ebammen  angestellt. 

Bis  zum  Schlüsse  des  Vorjahres  wurde  die  Organisirung  des  Hebammendienstes  in 
9  Gemeinden  und  39  Districten  durchgeführt. 

In  4  Gemeinden  beziehen  die  Hebammen  für  jede  Entbindung  einen  Betrag  von 
inem,  resp.  zwei  Gulden,  in  40  Gemeinden,  resp.  Districten  ausser  einem  Jahresgehalte 
ine  Entlohnung  für  jede  Entbindung,  in  34  Gemeinden,  resp.  Districten  blos  einen 
ihresgehalt. 

In  dem  Ausweise  III.  sind  die  statistischen  Daten  über  jene  Hebammensprengel 
rsichthch  gemacht,  welche  bereits  activirt  wurden. 


littheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Frankreich.  Dampf-Desinfectionsapparate. 

Einem  Berichte,  welchen  der  Director  des  öffentlichen  Gesundheitsdienstes  in  Frankreich,  Monod 
bm  Gesondheitarathe  über  die  Desinfectionseinrichtnngen  vorgelegt  hat,  ist  zu  entnehmen,  dass  die 
bsdiaffim^  yon  Apparaten,  welche  die  Desinfection  mittelst  gespannter  Wasserdümpfe  erzielen,  von 
BeBsm  Fachrathe  bereits  im  Jahre  1885  empfohlen  wurde  und  dass  die  Choleragefahr  sowie  das  Auf- 
nten  der  Cholera  in  den  folgenden  Jahren  zahlreiche  Versuche  und  experimentelle  Prüfungen  der- 
mis Apparate  auf  deren  LeistungsfUngkeit  bei  Zerstörung  yon  Infectionskeimen  und  nach  günstigem 
Br^baisse  der  Versuche  eine  werkthätige  Förderung  dieser  Vorkehrung  in  Frankreich  veranlassten. 
Eimichst  wurde  das  Augenmerk  der  Verhinderung  einer  Einschleppung  ansteckender  Krankheiten  aus 
ifloi  Auslände  zugewendet,  die  Schifffahrtsgesellschaften  zur  Anschaffung  und  Verwendung  dieser  Apparate 
Inf  ihren  Schiffen  veranlasst,  wShrend  der  aus  Spanien  drohenden  Choleragefahr  waren  die  an  der  Grenze 
ledriiten  6  Revisionsstationen  mit  8  Apparaten  ausgerüstet.  In  der  Folge  suchte  man  aber  auch  im 
bnern  des  Landes  diesen  Apparaten  eine  grössere  Verbreitung  zu  geben  und  der  Fortpflanzung  von 
Epidemien  durch  rationelle  Desinfectionseinrichtungen  Einhalt  zu  thun.  Man  ging  von  der  Erwägung 
iös,  dasB  die  Krankenanstalten  und  verschiedenen  Asyle  als  stflndige  Herde  solcher  Krankheiten  anzu- 
aehen  nnd  und  daher  jede  Anstalt  mit  einem  Desinfectionsapparate  versehen  sein  sollte,  welcher  einer- 
leiu  den  Anforderungen  der  Anstalt,  andererseits  aber  auch  den  Bedürfhissen  des  Publicums  ausserhalb 
denelben  zu  dienen  hätte. 

Im  Jahre  1886  wurde  mit  der  Anschaffung  und  Aufstellung  solcher  Apparate  zunächst  in 
Spitälfim  und  in  Hafenstädten  begonnen  und  verwendete  dann  das  Ministerium  des  Innern  einen  ihm 
nr  Yerftigong  stehenden  Fond,  um  dieser  Massnahme  gegen  Infectionskrankheiten  weiteren  Eingang 
n  Tenchaffen.  Gleichzeitig  setzte  sich  die  Sanitätsverwaltung  mit  der  Firma  Geneste  nnd  Herscher  ins 
paTsnehmen  und  veranlasste  die  Herstellung  transportabler  Apparate,  welche  in  den  Spitäler  aufgestellt, 
jedoch  im  Falle  des  Bedarfes  nach  jedem  beliebigen  Orte  dirigirt  werden  können.  Das  Modell  eines 
»leben  mobilen  Apparates  war  in  der  allgemeinen  Ausstellung  im  Jahr  1889  vertreten  und  fielen  die 
Bit  demselben  angestellten  Versuche  zur  allgemeinen  Zufriedenheit  aus,  worauf  die  Empfehlung  des- 
>^beii  erfolgte.  Man  ging  hiebei  von  dem  Grundsatze  aus,  dass  jede  halbwegs  bedeutende  Stadt  mit 
*iBnB  solchen  Apparate  versehen  sein  und  dass  in  jedem  Departement  ein  oder  mehrere  solcher 
Apparate  vorhanden  sein  sollten,  die  im  Falle  eintretenden  Bedürfnisses  nach  den  betreffenden  Gemeinden 
^Jiigirt  werden. 

Bis  zum  Jahre  1892  zählte  man  in  Frankreich  200  Dampfdesinfectionsapparate,  8  befanden  sich 
^  Algerien  und  6  in  den  übrigen  Colonien.  Von  den  200  Apparaten  in  Frankreich  waren  132  stabile 
ud  68  mobile,  von  den  ersteren  11  in  den  Hafenstädten  und  Lazarethen  an  der  Küste  des  Mittel- 
meoBs  und  des  Atlantischen  Oeeans,  15  in  Militäranstalten,  Erziehungsinstituten,  80  in  Spitälern. 
^  68  mobilen  Apparate  vertheilen  sich  auf  Spitäler  (23),  Departements  (29),  Städte  (5)  etc.  und 
i  itehen  der  Sanitätsverwaltung  zur  Verfügung,  um  nothwendigenfalls  an  den  Ort  des  Bedarfs  gesendet 
n  werden. 

Das  Seinedepartement  besitzt  65  Apparate  (davon  42  die  Stadt  Paris),  22  Departements  besitzen  1, 
^3  De^rtements  2,  ö  Departements  3,  5  Departements  4,  4  Departements  5,  je  1  Departement  6,  7, 
°  10  Apparate,  33  Departements  haben  keinen  Apparat.  Von  den  Städten  sind  109  mit  einem  oder 
»it  mehreren  Apparaten  versehen. 
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1 
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— 

1 
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3 
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^ 

1-26 
0-90 

7622 
5414 
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— 
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1 
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2 
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Bochnia 

4 
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500 

1 
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5 
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6 
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16 
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— 
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17 
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1 
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— 
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18 

Dr.  Job.  Biesiadecki  t) 
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19 

Dr.  Andreas  Hordynaki^t) 
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800 

1 
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20 

Dr.  Anton  Janiszewski  ff) 
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84-52 
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500 
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> 

21 
22 
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Dr.  Max  Rosner  f) 
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> 
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11 

41-24 
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^^ 
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1 
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222 
222 
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1030 
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1390 
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1030 
1390 

11.580 

2470 
1350 
1080 
1080 

5980 

500 
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500 
818 
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500 
600 
500 
986 
722 
500 

1222 

500 

600 
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500 
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500 
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Bochnia 
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Brzezany 

Buczacz 

Chrzan6w 

Narol 

Ulaszkowce 
Czortkow 

Dobromil 
Drohobjcz 


Gorlice 

Grodek 

Jaroslau 

Jas^o 
Jaworow 
Kamionka 
Kolomea 

Jabl'onow 


Stadtphjs.  Dr.  Anton  Pawlikowski 
Stadtarzt  Dr.  Johann  Wiktor*) 

Stadtarzt  Dr.  Emil  Elektorowicz*) 

Stadtarzt  Dr.  Edmund  Schmidt 

Stadtarzt  Dr.  Ludwig  Lopacki 

Stadtarzt  Dr.  Ignaz  Rosner 

Stadtarzt  Dr.  Ladislaus  Salarczuk*) 
Stadtarzt  Dr.  Tadeus  Krobicki*) 


Stadtphys.  Dr.  Johann  Buszek 
Stadtarzt  Dr.  Alexand.  Wilkosz 
Stadtarzt  Dr.  Stanislaus  Koy«) 
Stadtarzt  Dr.  Ignaz  Schaitter*) 


Patr.  d.  Chir.  Jos.  Kupka,  Stadtarzt 
Dr.  Moriz  Schlank*)  Stadtarzt 


Dr.  Felix  Oswi^imski,  Stadtarzt 

Dr.  Seofil  Urich,*)  Distrietsarzt 

Dr.  Alex.  Schaqira,  *)  proY.  Stadtarzt 

Dr.  Thadeus  (Jranowicz,*)  Stadtarzt 

Dr.  Eduard  Krzyzauowski*)  Stadtarzt 

Dr.  Leon  Klein,  Stadtarzt 

Dr.  W.  Jungst  ♦)Di8t.-Arzt,s.l./ll.  1892 

Dr.  Bronisl.  Zrogowski,*)  Dist.-Arzt**) 
Dr.  Adolf  SJ'ockI,*)  Stadtarzt 

Dr.  Ludw.  Cwiklicer*)  prov.  Stadtarzt 

Dr.  Wlad.  Antoniewicz  *]proy.  Stadtarzt 
Baruch  Reich,  patr.  Chir.  prov.  St.-Chir. 

Dr.  Joh.  Przesmycki,  *)  prov.  Stadtarzt 
Dr.  Alex.  Gawronski*)  Stadtarzt 

Dr.  Jaroslaus  Turzanski*)  Stadtarzt 
Dr.  Alex.  Hiener,  Stadtarzt 

Patr.  der  Chir.  Rubin  Gabel,  Stadtarzt 

Dr.  Ladisl.  Stupnicki*)  Stadtarzt 

Dr.  Ladisl.  Piaszkiewicz,*)  Stadtarzt 

Dr.  Salomon  Rosenheck,*)  Stadtarzt 

Dr.  Nik.  Kalinowicz,Disi.-A.  S.13./2. 1893 
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28 

Dr.  Apol.  Tamairakit) 

Zabie 

691-00 

10.896 

600 

uo  - 

Kramo 

24 

Dr.  Anton  Copheut) 

KroMio 

86» 

82»1 

600 

£aüeul 

26 

t,ancDt 

7-28 

4486 

620 

26 

Dr.  Ed.  Wilkow.kit) 

Przewonk 

1-80 

2980 

600 

_■    _ 

27 

Leiajsk 

28-53 

4992 

5O0 

87^1 

12.468 

1690 

Neu-SaDdec 

28 

Dr.  Weo«.Przjbyl»kit) 

Nen-Sandec 

11-78 

12.277 

600 

_ 

_  _ 

NeumtLTkt 

29 

Dt  Hein.  Blumenfeldt) 

Neumarkl 

49  48 

6878 

600 

— 

—  — 

Nisko 

30 

Dr.  Alois  Loewyl) 

Budnik 

12 

183-00 

11.786 

600 

21«  - 

Podhig«:« 

31 

Dr.  Bigima.  Diikowikif) 

WiauiowcEyk 

24 

36900 

20.826 

600 

— 

400  - 

PmiDTtl 

32 

Dr.  Fwd.  CaMinat) 
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-|  -  .2 
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UfiO 

86.209 
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_'  _  i_] 

Bie»6w 

33 

Dr.  JoMfBanyckit) 
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278 

11.968 

600 

—   -  - 
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34 

Dr.  L«diBl.  Skalikif) 
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81«6 

14.824 
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Sanok 

35 

Dr.  Ladiit.  Cijzewicit) 
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657 

6669 
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36 

Dr.  Carl  Werner  t) 
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40  56 

10.98» 

600    -    -  .- 
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37 
38 

Dr.  Anton   Broniowskif) 

Sokal 
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U-80 
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500  I-; 
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8611 
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S9 
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40 
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14 
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10567 

600  1- 

»amme 

15 

118-46 

82.748 

1600 

— 

98»  -! 

Strjj 

41 

Slrj-j 
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110t 
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51 

Dr.  Josef  Friedbergtt) 
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14 
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16.898 
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249  - 
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62 

Dr.EiutaehZaleskif) 

11-61 

10.113 

600 
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Stunme 

1161 

10.118 
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—    - 
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53 

Dr.  Äd.KnTBrtalowicit) 
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24'4Ö 

7148 

600 
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Uikotaj6nr 
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—    — 
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19.159 

~ 

"»- 

—    397    — 


Ton  diesen  entfallen  auf 


die 
Gemeinde 


den 
Bezirk 


fl. 


ikr. 


fl. 


kr. 


das 
Land 


fl. 


kr. 


S 

s 

«8 

n 

0 


fl. 


kr. 


Wohnsitz 

des 

Qemeinde- 

arztes 


Name  des  Gemeindeantes  mit 

Anftthmng  der  Eigenschaft 

(Districtsanst,  Gemeindearat  oder 

Substitut)  in  welcher  er 

funetionirt 


c 
o 

M 

u 

a 


eOO 

520 

500 
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500 

500 
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500 

500 

1000 

500 
720 

1220 


500 


500 
oOO 


420 


218 
400 


500 
500 


500 
500 


200 
200 


500 
150 
650 

500 
000 

41750 


500 


5000 


200 
400 


249 


—  8190 


920 
500 

520 

500 

500 

1520 

500 

500 
718 
900 

1000 
1000 
2000 

500 
500 
500 
500 

550 

500 

1050 

500 

500 

700 

1700 

409 
500 
909 

500 

500 

1000 

800 

600 

1400 

700 
700 
900 
500 
500 
1000 

500 

720 

1220 

749 

500 
150 
650 

500 

600 

58.549 


Zabie 

Krosno 

Lancut 

Przeworsk 

Lezajsk 

Nen-Sandec 

Keumarkt 

Rudnik 

Wisniowczyk 

I.  San.- Bez. 

n.      »     > 

Rsesz6w 

Sambor 

Sanok 

Sniatyn 

Sokal 


Stanislan 
Maryampol 

Stryj 
Tarnopol 

Tam6w 

Nizni6w 
Trembowla 

Borynia 
Wadowice 
Andrychöw 

Wieliczka 
Podgorze 

Czerwonogr6d 
ZIocz6w 


Zolkiew 
Mikolaj6w 

72  Stadt-  und 

Districto-Atrate  il 


Dr.  Th.  Pawlicki*)  D.-A.  s.  l./ll.  1892 

Dr.  Dyonis  Maznrkiewicz*),  Stadtarzt 

Dr.  Job.  Fleschar*),  Stadtarzt 

Dr.  Job.  Koücowicz*),  Stadtarzt 

Dr.  ApoUnar  Nidecki'''),  Stadtarzt 

Dr.  Josef  Richter*;,  Stadtarzt 
Dr.  Herrn.  Schein*),  prov.  Stadtarzt 
Dr.  Fr.  Hemich,  D.-A.  seit  l./l.  1893 
Dr. K Zierboffer*)  pr.D.-A. s. 24/1 1.1892 

Dr.  Sigis.  Smolarski*),  Stadt-  n. Chefarzt 
Dr.Fr.Trybnlec*),  Stadtarzt 

Dr.  Adam  Zagörski  *),  Stadtarzt 

Dr.  Alfred  Biegelmojer,  Stadtarzt 

Dr.  Emil  Kozlowski*),  Stadtorzt 

Dr.  Isidor  Mehrer,  Stadtarzt 

Dr.  Miron  Jajus*),  Stadtarzt 
Dr.  Julian  Jasbrz^bski*),  Stadtarzt 

Dr.  Stefan  Dnewicki*),  Stadtarzt 

Dr.  Bernhard  Stenzel*),  prov.  Stadtarzt 

Dr.  Leop.Barb*),  D.-A.  s.  15./2. 1893 

Dymitr.  Temple  Mag.  d.  Chir.  St.-Chir. 
Dr.  Andreas  Jez*),  prov.  Stadtarzt 

Dr.  Casimir  Zg6rski*),  Stadtarzt 
Dr.  Isidor  Leiblinger,  Stadtarzt 

Dr.  Job.  Metzger,  Stadtarzt 
Dr.  Jos.  Walczynski*),  Stadtarzt 

Dr.A.  Laszkiewicz*),D.-A.  S.16./11.1892 
Joach.  Nenstein,  Patr.  d.  Chir.  Stadtarzt 
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Infectionskrankheiten  in  der  VI.  Berichtsperiode. 

(Bemerknng^en  sur  Uebersichtstabelle  attf  Seite  186  und  187.) 

Blattom.  Zar  Anzeige  gelangen  639  Neuerkrankangen,  der  Krankenstand  betrog  1050  Per» 
Bonen,  gegen  die  Yorperiode  hat  daher  eine  Abnahme  der  Zahl  der  Neuerkranknngen  um  632  und  eiai 
Abnahme  des  Krankenstandes  um  620  stattgefunden. 

Diese  Abnahme  war  eine  fast  allgemeine  und  besonders  in  jenen  Kronllndern  eine  anagiebic^ 
wo  Blattern  in  den  Vorperioden  in  grösserer  Ausdehnung  geherrscht  hatten. 

Blattemfrei  blieben  Oberösterreich,  Salzburg  und  Vorarlberg.  Vereinseite  Erkrankungen  kamen  m 
Krain,  in  Tirol  und  Dalmatien  Yor.  Fast  80%  aller  Blatternerkranknngen  fallen  auf  Galizien,  daim 
folgen  Böhmen  mit  10<^/o,  Schlesien,  Triest  und  Gebiet,  Milhren,  Niederösterreich,  Istrien,  Steiermaik 
und  das  GOrsische  mit  abnehmenden  Bruchtheiien. 

Von  den  1050  in  Behandlung  gesUndenen  Kranken  sind  127  =  12-17o  gestorben  und  209  m 
Behandlung  verblieben. 

Von  den  Kranken  waren  575  geimpft,  davon  starben  5*2%,  wfthrend  von  den  475  nngeimpfteii, 
zum  grossen  Theile  Kinder,  20*4%  gestorben  sind. 

Scharlach.  Der  Scharlach  ist  in  allen  LXndem  vorgekommen,  doch  herrschte  er  nur  in  Gaiisiai, 
Niederösterreich,  Böhmen,  Mfthren  und  in  Krain  in  epidemischer  Verbreitung.  Im  Allgemeinen  lisrt 
sich  eine  Zunahme  in  der  Zahl  der  Erkrankungen  constatiren,  welche  besonders  in  den  Ländern  Galiiiety 
Mähren,  Krain,  Schlesien  und  in  Steiermark  bemerkbar  war. 

Neu  erkrankten  3593  Personen,  um  226  mehr,  der  Krankenstand  betrug  5352,  um  229  mehr  als 
in  der  Vorperiode.  Von  sXmmtlichen  evident  gehaltenen  Kranken  starben  im  Laufe  der  Berichtsperiodt 
640  s=  11*90/0  und  verblieben  in  Behandlung  1845.  Eine  wesentlich  höhere  Lethalitit  haUe  der  Scbsr- 
lach  in  der  Bukowina,  in  Galizien  und  in  Steiermark. 

Diphtheritis  und  Croup.  Zur  Anzeige  gelangten  2421  Neuerkranknngen;  der  Krankensttad 
betrug  3126,  somit  um  475,  resp.  477  weniger  als  in  der  Vorperiode. 

Entgegen  dieser  allgemeinen  Abnahme  in  den  nördlichen  Ländern  fand  eine  Zunahme  d« 
Diphtherie-Erkrankungen  in  Steiermark,  Kärnten,  Krain,  Triest  und  Gebiet,  Istrien  und  in  Dsl- 
matien  statt. 

Von  den  3126  in  Behandlung  gestandenen  Kranken  sind  865  »=  27*7%  im  Laufe  der  Periede 
gestorben  und  774  in  Behandlung  verblieben.  In  den  einzelnen  Ländern  schwankte  die  Lethalitit 
zwischen  14  (Niederösterreich)  und  42%  (Bukowina). 

Maaem.  Mit  wenigen  Ausnahmen  herrschten  die  Masern  in  allen  lündem  mit  sunefamender 
Tendenz.  Die  relativ  grösste  Verbreitung  hatten  sie,  gleichwie  in  der  Vorperiode,  in  Böhmen,  Mähren, 
Niederösterreich,  Galizien,  Schlesien  und  in  Steiermark.  Ganz  vereinzelt  kamen  sie  in  Dalmatien  vor. 
Gegen  die  Vorperiode  hat  sich  der  Krankenstand  um  2901,  die  Zahl  der  Neuer krankongen  um  1941 
erhöht,  indem  der  Krankenstand  die  Höhe  von  32.430,  die  Zahl  der  Neuerkrankungen  von  24.032  er- 
reichte. 

Der  Charakter  dieser  Epidemie  hat  seine  Gutartigkeit  beibehalten. 

Von  den  32.430  ausgewiesenen  Kranken  sind  798  ^  2*4%  gestorben  und  9496  in  Behandlung 
verblieben. 

Typhns  abdominalis.  Neu  erkrankten  1394,  in  Behandlung  standen  2472  Personen,  gnf« 
die  Vorperiode  ist  daher  eine  Abnahme  um  510,  respective  467  zu  verzeichnen,  dessenungeachtet  hit 
die  Zahl  der  Neuerkranknngen  in  Niederösterreich,  Oberösterreich,  Steiermark,  Kärnten,  in  Istrien,  Tiralf 
in  Mähren  und  Schlesien  zugenommen.  Fast  die  Hälfte  aller  Tjphuserkrankungen  ist  in  Galizien  vor- 
gekommen, die  zunächstmeisten  in  Böhmen,  Mähren  und  in  Niederösterreich.  Ohne  Tjphuserkranknnges 
blieb  Vorarlberg. 

Die  ausgedehnte  Typhusepidemie  in  Prag  und  Umgebung  war  im  starken  Rflckgange. 

Von  den  2472  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  221  =  8*9%  gestorben  und  803  in  Behand- 
lung verblieben. 

In  den  einzelnen  Ländern  schwankte  die  Mortalität  zwischen  0*0  und  25'0%. 

FlecktyphuB.  Der  Hauptsitz  dieser  Infectionskrankheit  blieb  nach  wie  vor  Galizien;  Mähren 
zählte  eine,  Bukowina  zwei  solche  Erkrankungen.  In  Galizien  hat  sich  diese  höchst  contagiöse  lo- 
fectionskrankheit  durch  Verheimlichung  und  die  desolaten  Ernährungsverhältnisse  der  LandbevölkeruBg 
gefördert  über  33  Bezirke  und  76  Gemeinden  ausgebreitet. 

Gegenwärtig  ist  allerdings  bereits  eine  Abnahme  der  Erkrankungen  eingetreten,  so  dass  zu  er- 
warten steht,  es  werde  den  Bemühungen  der  Behörden,  da  auch  die  Ernte  bessere  Emährungi- 
Verhältnisse  gescha£fen  hat,  gelingen,  einem  weiteren  Umsichgreifen  dieser  Epidemie  Schranken 
zu  setzen. 

Zur  Anzeige  gelangten  490  Neuerkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  746  Personen,  gegen  die 
Vorperiode  hat  daher  eine  Abnahme  um  116,  respective  105  stattgefunden.  Von  den  ausgewiesenen 
746  Kranken  sind  40  =  53%  gestoiben  und  nur  195  in  Behandlung  verblieben. 

Dysenterie.  Mit  der  Fruchtreife  pflegen  in  Galizien  die  dysenterischen  Erkrankungen  alljährlich 
zuzunehmen. 
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Ni  d«D  auBgeirieeeiien  332  Kenerkrankangen  entfallen  320  auf  Galizien,  15  auf  Böhmen  and 
)  Bukowina.  Gingen  die  Vorperiode  hat  die  Zahl  der  Neuerkrankongen  um  204,  der  Kranken- 
I  849  sngenommen.  Von  den  383  evident  gehaltenen  Kranken  sind  44  »-  10*7  %  gestorben 
m  Behandlang  verblieben. 

IBperalfieber.  £s  ist  geradezu  auflKUig,  dass  septische  Erkrankungen  im  Wochenbette  im 
[AsteDlande  nicht  vorzukommen  scheinen,  auch  aus  Dalmatien  uod  Krain  werden  solche  £r- 
[Hi  wider  Vermuthen  selten  zur  Anzeige  gebracht,  während  Galizien  zumeist  eine  so  geringe  Zahl 
ige  bringt,  dass  an  der  Unterlassung  der  Anzeige  nicht  wohl  gezweifelt  werden  kann, 
m  den  ausgewieeenen  132  Kranken,  davon  94  Neuerkranknngen,  sind  50  =  37*8  %  gestorben 
D  Behandlung  Terblieben. 

MUshlHuteii.  £ine  Abnahme  der  Neuerkrankungen  zeigten  Steiermark,  Krain,  Tirol,  Mahren 
Bukowina,  eine  Zunahme  derselben  fand  statt  in  Nieder-  und  OberOesterreich,  Salzburg, 
BShmen.  Schlesieli  und  Galizien.  Das  gesammte  Küstenland,  Vorarlberg  und  Dalmatien  blieb 
idüiaitenerkrankuDgen.  Die  relativ  meisten  Erkrankungen  kamen  in  Böhmen  und  in  Galizien 
ige.  Nenerkrankt  sind  4068,  gegen  die  Vorperiode  um  2162,  der  Krankenstand  betrag  5963, 
B  Vorperiode  nm  3532  Personen  mehr. 

n  den  in  Evidenz  gehaltenen  5963  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  183  =  3*1  ^/^ 
I  and  3563  in  Behandlung  verblieben. 

^BCbom.  Nenerkrankt  sind  732,  der  Krankenstand  betrug  3964,  somit  nur  102,  respective  424 
I  In  der  Voorperiode.  Die  grosse  Zahl  der  Neuerkrankungen  in  Galizien  und  Böhmen  ist  keines- 
leh  eine  grOeeere  Ausdehnung  der  Erkrankungen,  als  vielmehr  auf  die  immer  intensivere  Evidenz- 
mrückzol&hren,  daher  unter  den  Neuerkrankungen  auch  alle  bisher  nicht  zur  Ausweisung  ge- 
ErkrankungsnUle  subsummirt  erscheinen. 

Et  Schluss  der  Periode  blieben  3461  Trachomkranke  in  Evidenz. 

WnUattom.  Mit  Ausnahme  von  Görz  und  Gradisca  und  Vorarlberg  waren  Steinblattem  in  allen 
Tsrbreitet,  doch  gelangten  dieselben  nur  in  Böhmen,  Niederösterreich,  Steiermark  und  Kärnten 
lieber  Anzahl  zur  Anzeige. 

fni  mgemeldet  wurden  1191  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  1696,  gegen  die  Vorperiode 
m  eine  Abnahme  von  117,  respective  48  zu  verzeichnen. 

'en  den  1696  Kranken  sind  3  Kinder  intercurrenten  Krankheiten  erlegen  und  311  in  Behandlung 
m. 

lothluil  Erkrankungen  an  Wunderysipel  kamen  in  verminderter  Anzahl  in  Nieder-  und  Ober- 
kh,  Steiermark,  Mähren  und  Schlesien  zur  Anzeige. 

N»  den  ausgewiesenen  310  Erkrankungen,  davon  198  nenerkrankte,  sind  10  ^^  3*2  7u  gestorben 
l  in  Behandlung  verblieben. 

Mem  noatrui.  Der  von  der  Vorperiode  in  Steiermark  verbliebene  Kranke,  sowie  ein  zweiter 
Wter  sind  genesen. 

Itolera  aaiatiea.  Die  Cholera  herrschte  in  Galizien  in  4  Bezirken  und  10  Gemeinden  in  ver- 
iGrsde.  IMe  Seuche  wurde  auch  in  die  Bukowina  verschleppt,  wo  in  einer  Gemeinde  5  Er- 
Ipn  stattfanden.  Neu  angezeigt  wurden  130,  um  80  mehr,  der  Krankenstand  betrag  152.  um 
r  all  in  der  Vorperiode.  Von  den  152  behandelten  Kranken  sind  76  —  50*0  ^/^  gestorben  und 
vbeo. 

■nungitis  eerebrospixkalis.  Von  den  26  ausgewiesenen  Neuerkrankungen  entfielen  je  3  auf 
I  «od  Schlesien.  20  auf  Galizien.  Gegen  die  Vorperiode  war  eine  wesentliche  Abnahme  zu  con- 
i  Von  den  43  behandelten  Kranken  sind   18  =  41*9%  gestorben   und  10  in  Behandlung  ver- 

iliotitu  epidemioa^  Die  bestandenen  Epidemien  in  Steiermark,    im  Görzischen,  in  Vorarlberg, 

Itnd  Schlesien  sind  im  Niedergange  begpriffen,  während  jene  in  Krain,  Böhmen  und  Galizien  eine 

P  erfahren  haben. 

^^Mgeaammt  waren   934  Kranke,   davon    697  Neuerkrankungen    ausgewiesen,    von    welchen  mit 

^^  Periode  noch  202  in  Behandlung  blieben. 

«Bfioenza.  Vereinzelte  Influenzaerkraukungen  sollen  in  Böhmen  und  Galizien  vorgekommen  sein 

Babeolae.  Röthein  kamen  in  Steiermark  in  4  Bezirken,  jedoch  in  wesentlich  verminderter  Zahl 

eJP" 

iXliftbinMe  Von  den  in  Schönau,    Bezirk  Teplitz,  an  Trichinen  Erkrankten    verbleibt  noch  eine 

^jBöcoBvalescenz. 

^^hbnnd.   Der    im   letzten  Berichte  als    an  einen  Milzbrandcarbunkel  leidend  erwähnte  Ross- 

■B*rgehilfe  in  Gablonz  in  Böhmen  ist  genesen. 

|u  der  Qemeinde  Nago,  Bezirk  Biva  in  Tirol,  inficirten  sich  zwei  Brüder  beim  Zerlegen  eines  an 

P^  gefallenen  Thieres;    einer  davon  überstand  die  Infection,    der  andere  ging  daran  zu  Grunde. 

Pne  Brfimi  in  Mähren  erlag  in  der  Gemeinde  Hajan  ein  Mann  einer  MiUbrandinfection. 

[  ^OD  wftthenden  oder  wuthverdächtigen  Thieren  wurden  in  Böhmen  7,  in  Mähren  3,  in  der  Buko- 

Mttioneci  gebissen,  deren  Gesundheit  vorläufig  nicht  weiter  gestört  erscheint. 

MUleoB  hmnidus.   Im  Krankenbause   in  Salzburg   starb    ein  dortiger  Fiaker,   welcher  die  Er- 

"f  Minee  Pferdes  verheimlichte  und  dasselbe  selbst  pflegte,  an  der  dabei  erworbenen  Rotzinfection. 
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Personalnachrichten. 

Allerhöchste   Auszeichnung. 

Dem  0.  5.  Professor   der  vergleichenden  Anatomie  Dr.  Camill  Heller   in  Innsbrnek  wurde 
Orden  der  eisernen  Krone  III.  Classe  mit  Kachsicht  der  Taxe  verliehen. 


Ernennungen. 

Der  Professor  der  Histologie  und  Embryologie  Dr.  Johann  Janosik  zum  o.  Professor  der 
an  der  böhmischen  Universität  in  Prag.  Dr.  Johann  HraSe  zum  Director  der  kgl. 
Dobfan. 


Böhmen.  Aenderungen  im  Stande  der  Amts- 
ärzte. Zu  1.  f.  BezirksXrzten  I.  Classe 
wurden  ernannt  die  1.  f.  Bezirksärzte  II.  Classe : 
Dr.  Wenzel  Walter  in  Eladno,  Dr.  Ferdinand 
FriedlinRakonitz,  Dr.  Innocenz  KvasniÖka 
in  Raudnitz,  Dr.  Julius  Pick  in  Landskron, 
Dr.  Eduard  Quirsfeld  in  Rumburg,  Dr.  Josef 
Tichj  in  Trautenau,  sämmtliche  unter  Be- 
lassung auf  ihren  gegenwärtigen  Dienstposten ; 

zu  1.  f.  Bezirksärzten  II.  Classe  die 
k. k. Sanitätsassistenten :  Dr. Salomon  Schwarz- 
kopf in  Tachau,  Dr.  Leopold  Gottlieb  in 
Joachimstbal,  Dr.  Alois  Postulka  in  Laun, 
Dr.  Gustav  Burian  in  Melnik,  Dr.  Julius 
Strauss  in  Luditz,  Dr.  Alfred  Hofice  in 
MUncbengrätz,  Dr.  Josef  Eovaf  in  Poliöka, 
Dr.  Alfred  Iltis  in  Gabel,  Dr.  Gottlieb  Markl 
in  Chotebof,  sämmtliche  unter  Belassung  in 
ihren  bisherigen  Dienstorten;  ferner  die  k.  k. 
Sanitätsassistenteu:  Dr.  Israel  Stein  in  Mühl- 
hausen fQr  Blatna,  Dr.  Franz  Hlinecky  im 
Sanitätsdepartement  der  Statthalterei  für  Mühl- 
hausen, Dr.  Prokop  Hejtman  in  Smichow  für 
Wittingau,  endlich  der  Privatarzt  Dr.  Ludwig 
Sternberger  für  Dauba; 

zu  k.  k.  Sanitätsassistenten:  Dr.  Anton 
Urner  in  Eöniggrätz  mit  der  Diensteszuweisung 
zum  Sanitätsdepartement  der  k.  k.  Statthalterei, 
Dr.  Carl  Ferner  in  Tabor  für  Smichow  und 
Dr.  Anton  Jehlicka  in  Chrudim  für  Ledetsch. 

Versetzt  wurden  über  eigenes  Ansuchen 
die  1.  f.  Bezirksärzte  Dr.  Emil  Fisch  1  von 
Graslitz  nach  Gablonz,  Dr.  Josef  König  von 
Blatna  nach  Graslitz. 

Angestellt  als  Districtsärzte :  Dr.  Josef 
Hartmann  in  Zahradka,  Bezirk  Ledec»  Dr. 
K  u  c  e  r  a  Yratislav  in  Kobylis,  Dr.  Josef  P  a  v  1  i  k 
als  Eisenbahnarzt  in  Tabor. 

Uebersiedlungen.  Dr.  Fr.  Nedosinsky 
von  Kobylis  nach  Pocemitz,  Dr.  Siegbert  Skall 


von  Böhmisch  Leipa  nach  Wien,  Dr.  Fr.  Bar  da 
von  Zwolenoves  nach  Ji6in. 

Niederlassungen.  Dr.  F.  Wolf  in  Biliii, 
Dr.  Bohumil  Faltys  in  Dobrowits. 

Mag.  pharm.    Friedrieh  Her  sc  hei    hat  die 
Apotheke  in  Krumau  gekauft 
Bukowina.  Niedergelassen:  Dr.  Meyer  Oold- 
haber  in  Radauts. 

Uebersiedelt:  Dr.  Don  Walach   in  &•• 
rozynetz. 
Dalmatien.    Angestellt  als  Gemeindeant:  Dr. 
Baldo  Martechini  in  Lesina. 

Niedergelassen:   Dr.  Math&as  Draüc  it 
Orebiö. 
Galizien.    Niedergelassen:    Dr.    Johann  Ste- 
fan icki  in  Stanislau. 

Mag.  pharm.  G.  Orlowski  hat  die  ScumB' 
apotheke  in  E[rakau  käuflich  erworben. 
Mähren.    Niedergelassen:   Dr.  Adolf  Ascksr 

in  Prossnitz. 
Niederösterreich.  Mag.  pharm.  Heinrieh  Laif 
hat   die  Apotheke   zum  Elephanten    in  V^ei, 
VII.,  Stiftgasse,  käuflich  erworben. 


Todesfälle: 

Böhmen.  Dr.  Maximilian  Schöbt  in  Prif, 
78  Jahre,  Mag.  pharm  Z.  Jefabek  Apotiieker 
in  Ji£in. 

Galizien.  Dr.  Casimir  Jnrkiewics  in 
Drohobycz. 

Kärnten.  Dr.  Thadäus  Holler  in  Klagenfofl 
45  Jahre. 

Niederösterreich.  Dr.  Josef  Alfred  Heils- 
berg,  54  Jahre,  Dr.  PietroCorsini,  44  Jahie, 
sämmtlich  in  Wien;  Wundarzt  Jokam 
H  e  p  p  e  n  h  e  i  m  e  r,  67  J.,  in  Hadersdorf. 

Steiermark.  Oberwundarzt  K.  Y  o  g  n  i  1 1 
in  Graz. 

Tirol.  Dr.  Antonio  Largajolli  in  Alt, 
88  Jahre. 


Htein  «Ine  Beparat-Beilai:«. 


VermntwortUcber  ReiUctear:  Laiwig  Weraer.  Verlag  Ton  Alfired  Holder  in  Wien.  Dmek  von  Frieirioli  Jasper  la  Wie». 


Das  Ssterreiohische  Sanitatswesen.    Separat-Beilage  zu  Nr.  35,  30.  Aagust  1894. 

Vfrbi^Ton  Alfred  Ndlder,  k.  und  k.  Hof-  nnd  Univerntäts-Bachhändler  in  Wien,  I.,  Bothenthormstruse  16. 


Cholera-Nachrichten. 


Pofitiseher  Besirk 


Krakau 


Boehnia 


Bohorodczany 


Borszezow: 


Abgeschlossen  lun  28.  Angnst  1894,  Mittag. 


Oalisien: 


Vom  20. 

bi*  ind. 

Seit  dem  Beginne 

26.  August 

der  Epidemie*) 

Gemeinde                         Erkran- 

TodM- 

Erkran-       Todes- 

knngen 

ftlle 

knngen         flUle 

Stadt  Krakau 17 

7 

74         41 

Lapanow 1 

1       - 

Bohorodczanj 1 

1 

2           2 

>             Stare      ...        3 

2 

3           2 

Hiebowka — 

1            1 

Kryczka 34 

16 

43          24 

Lachowce 4 

3 

10            7 

Liesic 3 

2 

3            2 

ManasterczaDY 2 

1 

2            1 

47 

26 

64         39 

Bielowce    .......      — 

1           1 

Bilcze    .     .     . 

•     • 

21 

19 

118          68 

Borszezow 

•     • 

,              — 

25          17 

Boryszkowee . 

•     . 



1            1 

Burdiakowee  . 

•     . 

>              — 

35          17 

Chudykowee  . 

*     . 

8           4 

Filipkowee     .     . 

.     . 

« 

3          — 

Gleboezek .     . 

•     .    « 

18 

9 

28          11 

Jezierzanka    . 

•     • 

— — 

2 

35          17 

Jezierzany 

. 

.      13 

5 

25          10 

Juryainpol      .     , 

1                  .                  4 



8            4 

Jwankow  .     . 

.                  . 

1          — 

Krzywcze  .     ... 

•                  •                  < 

1 



1 

Miebalkow 

• 

2 

2 

4            4 

Mielnica     .     .     . 

.                  ( 

2 

2 

6            4 

*)  Unter  Berdcksichtigang  der  spateren  Erglninngen  nnd  Richtigstellungen. 


Vom  20. 

bil   inol. 

8<it  a«!» 

B«™ 

26.  i.ra. 

TodM- 

Erknn- 

T«4» 

km,.. 

fUI« 

bUfC 

Bit 

7k - 

_ 

14 

7 

ow     , 

1 

1 

27 
4 

16 
1 

sc 

2 

2 

24 

10 

ce 

2 

— 

3 
29 

15 

fikupie 

8 

2 

43 

27 

wk.  . 





2 

1 

65 

44 

446 

234 

.......       7 

2 

8 

3 

9 

6 

20 

in 

2 

1 

5 

3 

)wa — 

— 

6 

1 

■■ 73 

29 

125 

57 

'jn - 

— 

3 

2 

2 

— 

15 

9 

orz© 3 



5 



rzyika 4 

_ 

4 

_ 

Qka 1 

1 

2 

2 

12 

7 

84 

42 

«zek - 



3 

2 

loty 14 

6 

18 

9 

25 

8 

36 

9 

ielone 17 

8 

96 

60 

)w 10 

4 

13 

6 

7 

1 

7 

1 

179 

70 

446 

203 

, _ 

_ 

18 

7 

•r  «tary 11 

10 

16 

12 

al 1 

1 

4 

8 

!ü 18 

6 

107 

30 

ta 3 

4 

22 

10 

i<x 4 

3 

13 

10 

rka 1 

1 

1 

1 

33 

26 

176 

72 

a 1 

_ 

1 

_ 

> 7 

2 

14 

6 

— 



1 

1 

8 

2 

16 

7 

ow 2 

7 

37 

20 

low 23 

16 

55 

81 

k 9 

7 

10 

8 

ä. 1 

— 

1 



ka    .. 

1 

1 

2 

2 
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Politiseher  Bezirk 


(Gemeinde 


l  Norodenka: 


Hiniatyn: 


Kalosz: 
Kolenea: 


Kmow; 


Krakau  (Umgebung): 


Vom  20.  bis  inel. 
26.  August 

£rkran-       Todes- 
kongen  fSlle 


Jasienow  Polny — 

Komiow — 

Liika r    .     .  13 

Niezwiska 17 

Obertyn 36 

Potoczjska 1 

Rakowice 10 

Semenowka 8 

Tyszkowce 1 

Uniz 10 

Wierzbowce 1 

Zukow       .     .     .     j     .     .     .  19 

Zywaczow 1 

153 

Chorostkow 6 

Horodnica — 

Husiatyn 12 

Kociubinczyki — 

Liczkowce 2 

Siekierzynce 3 

Suchodol 1 

Trybuchowce 18 

Zielona — 

42 


Wojnilow 


Gwozdziec .     .     . 
Gwozdziec  Stary 
Kamionka  Wielka 
Eluczow  Wielki 
Kolomea 
Kulaczkowce 
Rosochacz 
Sopow   .     . 
Szeparowce 


4 
1 
9 

9 

8 

2 
33 


l 


Eosöw — 

Pistyn — 

Slobodka 1 

Szeszory    .......  5 

Utoropy 12 

18 

Bienczyce 2 

Branice — 

Cholerzyn — 


4 
10 
26 
1 
4 
3 

6 

8 

92 
3 

11 

2 

6 

22 


1         — 


2 

4 

7 

6 

1 
20 


1 
3 
4 
8 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-      Todet- 
kun^en         flUe 


1 
1 

84 

53 

246 

6 
20 

8 

1 
24 

1 
27 

1 
578 

9 
7 

56 
6 
2 

27 
1 

26 
3 

137 


28 

1 
13 

1 
11 

1 
37 

1 

20 

U3 

1 
1 
1 
6 
20 
29 

17 
2 
1 


1 

1 

41 

26 

135 

4 

9 

3 

14 

11 

306 

5 

3 

41 

3 

13 
9 

74 
2 

12 

6 

1 

8 

1 

19 

1 

15 

63 


1 

3 

11 

15 

8 
2 
1 


Vom  20.  bla 

26.  Angai 

Erkrui-       T 

kUDgM)  I 


Hzarna  Wies — 

□zyzyny 1 

Dabie 1 

Glrzegorzki 1 

&obylany — 

^rzeslawice 2 

Lieg  -     ■    ; — 

Uistrzejovrice 4 

Mogila — 

Cfowa  Wies  Narodowa     .    .  6 

Dlszanicit — 

Pleszow — 

Rakowice 2 

äulecliow — 

Wyciaze — 

Zesiawice — 

19 

Borowa 1 

^strowek — 

1 

ParyBzcze 2 

jrupkow 1 


Klyzow.  .  .  . 
tfiako  .... 
Plawo    .... 

PjBZDlCa  .  .  . 
Wolka  Tanewska 


Sorozanka 31 

Podhajce 12 

43 

Beleluja     .......  6 

Demycze 1 

Cniaze 1 

UikuÜQce — 

äniatyn — 

Zalucze  am  Czeremosz    .     .  — 

^wale — 


Delejow 2 

BanuBOwce 1 

Jezupol — 
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Politischer  Besirk 


lislau 


Tarnobrzeg 


Tarvopol: 


Tamow: 


Tlumacz: 


Wadowice 


Vom  20.  bis  ind. 
26.  August 

Gemeinde                        ^^^^^^^  ^^^^ 

kungen  fälle 

Knihinia,  Dorf  .     ,     .     .     .        2  — 

Eonczaki  stare 9  4 

Krymidow 2  — 

Lany 23  10 

Marjampol 3  1 

Stanislau     .     .          ....         1  — 

Wolczkow 11  6 

54  22 

Chwalowice —  — 

Dabrowica —  — 

Dymitrow  Malj      ....      —  — 

Jadachy —  — 

Jastkowice —  — 

Machow —  — 

Nadbrzezie —  — 

Nagnajow 1  1 

Pniow 1  1 

Radomysl —  — 

Rozwadow 15  7 

Suchorzow —  — 

Zaleszany 1  — 

18  9 

Borki  Wielkie 1  — 

Tamopol —  — 

1  — 

Klikowa 6  1 

Krzyz 11  9 

Badlna —  — 

Swierczkow —  — 

Tarnow 4  2 

21  12 

Budzin       1  1 

Dolina 10  4 

Grabicz 7  5 

Horyhlady 4  1 

Ottynia 11  8 

Petrylow 65  22 

Puzniki 8  1 

Tlumacz 5  1 

Tysmienica 50  25 

Uhorniki 4  — 

165  68 

Andrichau —  — 

Barwald  Dolny —  — 


Seit  dem 

Berätne 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fUle 

2 

9 

4 

3 

1 

26 

10 

10 

5 

8 

2 

32 

13 

94 

36 

1 

1 

2 

1 

3 

3 

2 

2 

15 

12 

17 

7 

1 

1 

1 

1 

17 

8 

3 

2 

15 

7 

•    1 

1 

4 

3 

82 

49 

1 

3 



4 

11 

2 

11 

9 

1 

1 

2 

1 

72 

38 

97 

51 

5 

3 

25 

11 

11 

6 

4 

1 

11 

8 

179 

74 

8 

1 

5 

1 

51 

26 

4 

803 

131 

1 

1 

1 

1 
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Politischer  Beslrk 


Wadowice 


Gemeinde 


Wieliczka: 


Zaleszczyki : 


Barwald  Gorny 
Przytkowice   . 
Wadowice 


Debniki 

Plaszow 

Podgorze 

Przewöz 

Pychowice 2 

Zagorzanj 

Zakrzowek 


Änielowka .     .  . 

Bediykowce   .  . 

Chmielowa      .  . 
Czerwouogrod 

Dobrowlany    .  . 

Drohiczowka .  . 

Dupliska    .     .  . 

Dzwiniacz       .  . 

Grodek .     .     .  . 

Hinkowce  .     .  . 

Holihrady  .     .  . 

Holowczynce  .  . 

Iwanie  .     .     .  . 

Easperowce    .  . 

EoBzjlowce     .  . 

Lesieczniki     .  . 

Lisowce      .     .  . 

Milowce     .     .  . 

Myszkow    .     .  . 

Nagorzany      .  . 

Nowosiolka     .  . 

Rozanowka     .  • 

Szutromince    .  . 
Szypowce  .     . 

Szczytowce     .  . 

Tluste  Dorf   .  . 

Stadt  .  . 

Uscieczko  .     .  . 

Uhrynkowce  .  . 

Winiatynce     .  . 

Zaleszczyki     .  . 
Zaleszczyki  Stare 


Galizien :  Gesammtsamme    .  1057 


Vom  20. 

bu  ind 

Seit  dem 

BcgbuM 

26.  Angxut 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

TUm- 

kungen 

fille 

kun^ii 

an* 

4 

3 

5 

3 



1 

1 



1 

1 

4 

3 

9 

7 

2 

1 

8 
2 

3 

5 

4 

1 
5 

4 

2 

2 

45 

28 

1 

1 



3 

5 

24 

19 

13 

12 

86 
1 

54 

1 

1 

1 

1 
1 
2 

2 

3 

4 

52 

32 

4 

1 

1 

5 
1 

47 

2 

1 

5 

5 

24 

1 

1 

3 

5 

1 

— 

5 

1 

3 

3 

17 

9 

7 

4 

14 
1 

8 

9 

2 

1 

4 

5 

4 

8 

6 

4 

4 

4 

4 

2 

3 

— 

1 

1 

1 

1 

5 

7 

27 

17 

3 

3 

— 

10 

5 

15 

8 

... 

31 

17 

4 

2 

4 

2 

1 

1 

2 

2 

2 

1 

5 

4 

2 

2 

7 

5 

10 

4 

71 

44 

14 

9 

94 

48 

3 

1 

3 

1 

_ 

1 

1 

2 

2 

270 

138 



36 

21 

97 

63 

743 

407 

L057 

544 

3759 

1924 
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In  den  politischen  Bezirken  Biala^KolbuBzow,  Limonowa,  Sajbusch 
md  Skalat  sind  keine  weiteren  Choleraf&Ue  angezeigt  worden.  Unter  Einrechnung 
'der  in  diesen  Bezirken  ausgewiesenen  Fällen  beziffert  sich  die  Gesammtzahl  der  Er- 
rkrankten  auf  3799,  jene  der  Verstorbenen  auf  1935. 


Bukowina: 


Pofitiacher  Bezirk 


Gemeinde 


r/ 


Czernowitz  Stadt:    Cemowitz 

Czernowitz  Umg.:    Bila 

Lenkoutz  Kameral       .     .    . 

Bewna 

Stryleckyj  Kut 

Wasloutz 

Gorahumora:  Dragojestie 

Gurahumora 

Eaczyka    ....... 

E^pukodrului 

Stupka 

Kofafflan:  Babin 

Brodok 

Doroszoutz 

Easseleu 

Eotzman 

Kryazczatek 

Mitkeu 

Mossorowka 

Nepolokoutz 

Okna 

Onuth 

Oszechlib 

Piedykontz 

Samuszyn 

Suchowerchow 

Szipenitz 

Toutry 

WassUeu 

Zostawna 

Zeleneu 

Zwiniacze 


Vom  20.  bis  inol. 
26.  Angnat 

Erkran-       Todes- 
kungen         fXile 


2 

3 

7 

13 


1 
14 
14 
29 


18 


5 

7 


4 

7 

46 


1 
1 
6 
9 


1 

5 

9 

15 


1 
2 


2 

6 

21 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-      Todes- 
kungen        falle 


25 

1 

1 

11 

3 

8 

24 

2 

1 

2 

48 

21 

74 

3 
1 

34 
1 
2 
6 
1 
1 
1 
1 
1 
5 

36 
8 
4 
2 

28 

11 
2 
4 

31 
183 


15 


8 


18 


2 

23 

13 

40 

1 
1 

16 
1 

3 
1 
1 
1 


1 

17 

3 

1 

16 

7 

2 

15 
87 


1 
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Politischer  Bezirk 


Storozynetz : 


Suczawa: 
Wiznttz: 


Gemeinde 

Ealinestie 

Unter-Stanestie    .... 
Woloka 

Suczawa 

Ispas 

Karopczeu 

MiUie 

Roztoki 

Slobodzian  Banilla  .     .     . 
Waszkoutz  am  CzeremoBz 


Vom  20.  bis  ind. 
26.  August 

Erkran-       Todee- 
kungen        f&llle 


1 

6 
9 

5 
5 


24 
34 


3 

1 


20 
24 


Seit  dem  Begiaot 
der  C^ideaus 

Todes- 
ftUe 


kungen 

5 
3 
1 
9 

22 

5 

2 
12 

1 

1 

89 

UO 


1 
2 


10 

3 
1 
8 
1 

59 
72 


Bukowina:  Qesammtsumme        144 


79       447       245 


Schlesieii. 

In  den  Gemeinden  Kowale,  Ellgoth  und  Oberkurzwald  des  Benrkei 
Bielitz  wurden  choleraverdächtige  Elrkrankongen  angezeigt  Die  Fälle  in  Kowak 
und  Ellgoth  stellten  sich  bei  der  folgenden  Untersuchung  als  nicht  von  Chdcn 
verursacht  heraus:  in  Oberkurzwald,  wo  4  Erkrankungen  und  2  TodesMle  vor 
kamen,  bestätigte  die  bacteriologische  Untersuchongy  dass  es  sich  am  Cholera  handeltei 


»•k  f  kiiMiM  Mtia  m  mäm. 


Bas  österreichische  Sanitätswesen. 


Organ  für  die  Pnblicationeix 


dei 


k.  k.  Obersten  Sanitätsratlies. 


Dr.  J.  DAIMEB 

SeotionaxettU  im  Ai£iniateriixnx  de«  Innern 


Rediglrt  Ton 
und 


Da.  Ä.  NETOLITZKT 

Scbriftffllurer  de«  Obersten  Sajuit&teratliei 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitftts-Buclihandler  in  Wien 
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Erselieiiit  Jeden  Donnerstag. 

Prfinamerationapreifl  bei  direeter  Poitzusendang  ganxjfthrig  fl.  6. — • 


TL  Jahrsraüff- 


Wlen,  6.  September  1894. 


Hr.  36. 


iBhalt.  Die  sanitären  Verhältnisse  der  Arbeiter  in  den  k.  k.  Tabakfabriken  in  Oesterreich  1892. 11. 
Dentscher  Verein  für  öffentliche  Gesundheitspflegfe.  (Zur  Tagesordnung  der  Sitzungen.)  —  Personal- 
riehten. 

Beilage:  Desinfections-Einrichtangen  in  Oesterreich  am  Schlüsse  des  Jahres  1893. 


ie  sanitären  Verhältnisse  der  Arbeiter  in  den  k.  k.  Tabakfabriken  in 

Oesterreich  1892.*) 

IL 

Nach  den  Jahressanitätsberichten  der  angestellten  Aerzte  in  den  k.  k.  Tabakfabriken 
itfallen  im  Jahre  1892  die  meisten  der  unter  den  Arbeitern  vorkommenden  Erkrankungen 
if  die  Gruppe  der  Infectionskrankheiten^  dann  auf  die  Krankheiten  der  Verdauungsorgane, 
!r  Athmangsorgane  und  auf  die  des  Blutes.  Die  am  häufigsten  unter  den  ambulant  behau- 
siten  Arbeitern  auftretenden  Krankheiten  waren  Kopfschmerzen,  Zahnschmerzen,  Bronchial- 
itarrhe,  Chlorose,  Gardialgien,  Magenkatarrhe  und  Rheumatismen,  in  einigen  Fabriken 
ich  Entzündungen  der  Augenbindehaut;  zahlreich  waren  auch  Panaritien,  häufig  Men- 
itionsanomalien. 

Unter  den  Verletzungen  sind  Schnittwunden  der  Finger  vorherrschend,  schwere  Ver- 
itzuDgen  dagegen  sind  seltener  und  entstehen  weniger  bei  der  Verarbeitung  der  Roh- 
iterialien,  sondern  zumeist  bei  Nebenbeschäftigungen  in  der  Tischlerei,  Schlosserei,  Ver- 
ickong  and  bei  häuslichen  Arbeiten. 

Der  auffallend  hohe  Percentsatz  der  Infectumskr^inkheiien  (4215  =  20%  sämmt- 
icher  Krankheitsfälle),  erklärt  sich  durch  das  neuerliche  epidemische  Auftreten  der  Influenza^ 
m  welcher  im  Berichtsjahre  1693  Arbeiter  befallen  waren. 

Blattern  traten  in  der  Fabrik  zu  Winniki  epidemisch  auf,  Masern  unter  der  Arbeiter- 
in in  Linz,  Diphtherie  in  Krakau. 

Ein  häufigeres  Vorkommen  von  Rothlauf  wurden  aus  Laibach  41  Fälle  und  Tabor  32 

^^)  iyjjhöse  Erkrankungen  unter  Anderem  aus  Winniki  und  Krakau,  Massenerkrankungen 

N  Dysenterie  aus  Laibach  87,  Winniki  36  gemeldet.    In  Gegenden,  wo  das   Wechselfieber 

jt&demisch  herrscht,  wurden  auch  die  Fabriksarbeiter  mehr  weniger  von  demselben  befallen 

und  es  weisen  diesfalls  ziemlich   hohe  Ziffern  aus :  Rovigno  42,    Göding  92,   Krakau  103 

Erkrankungen,  und  zwar  ausschliesslich  bei  jenen  Arbeitern,  welche  im  Ueberschwemmungs- 

pbiete  von  Flüssen  wohnen.  Cholera  wurde  bei  dem  Arbeiterstande  nur  in  einem  einzigen 

«aBe  in  Krakau  beobachtet,  während  Pellagra  bei  19  Arbeitern  in  Sacco  vorkamen.  Tuber- 

\^^  wurde  am  meisten  gemeldet  aus  Göding  107,  Laibach  61,  Wien-Rossau  56. 


*)  Siehe  8.  283  dieses  Jahrganges. 
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Das  auffallend  ungleichmäasige  Auftreten  der  Krankheiten  in  Bezug  auf  Ort  in^ 
Häufigkeit  liefert  hinsichtlich  der  Aetiologie  den  Beweis,  dass  nicht  die  Fabrication  lU 
solche,  sondern  dass  vielmehr  andere  Momente  bei  Entstehung  der  Krankheiten  und  bl| 
Verbreitung  derselben  massgebend  waren.  Die  Ansicht  der  Arbeiter,  dass  den  Ai 
dünstungen  des  Tabaks  eine  desinficirende  und  die  Krankheitskeime  zerstörende 
innewohnt,  ist  wissenschaftlich  nicht  erwiesen,  und  es  lässt  sich  die  Thatsache,  dass 
Tabakfabriksarbeiter  verhältnissmässig  gunstigere  Gesundheitszustände  und  geringere 
heitsprocente  ausweisen,  als  die  übrige  Bevölkerung,  mit  Bestimmtheit  auf  die 
hygienischen  Zustände,  die  grössere  Reinlichkeit  der  Arbeitsräume,  sowie  auf  die  st 
Handhabung  der  sanitätspolizeilichen  Vorschriften  überhaupt,  und  bei  herrschenden 
drohenden  Epidemien  insbesondere  zurückführen. 

Der  Nachweis  einer  directen  Einwirkung  des  Tabaks  und  seiner  Verarbeitung 
die  Gesundheit  und  der  Einflussnahme  auf  die  Entstehung  bestimmter  Krankheitsfoi 
konnte  nicht  erbraeht  werden,  denn  alle  Fabriksärzte  berichten  fast  einstimmig,  dass 
den  Arbeitern  anderer  Erwerbsbetriebe  und  Fabriksanlagen  dieselben  Krankheiten  bisw« 
sogar  in  grösserer  Zahl  als  bei  den  Tabakfabriksarbeitern  vorkommen,  so  dass  von 
gesundheitsschädlichen  Einflüsse  und  von  einer  specifisch  gewerblichen  Krankheit  nur  iiri 
negativen  Sinne  gesprochen  werden  kann. 

Ebenso  unentschieden  ist  die  Frage  hinsichtlich  des  Entstehens  der  Panantim^ 
welche  von  einzelnen  Fabriksärzten  dem  Eindringen  von  Staub-  und  Tabakpartikelchea  ii 
die  Hautwunden  der  Finger  zugeschrieben  werden,  welche  sich  die  Arbeiter  bei  häuslichM 
Arbeiten,  dann  beim  Abrippen  und  Rollen  der  Cigarren  zugezogen  haben,  während  aodul 
Fabriksärzte  dem  Tabak  hiebei  keine  specifische  Einflussnahme  zugestehen  and  dirsol 
erklären,  dass  Panaritien  und  Bindegewebsentzündungen  bei  den  Tabakfabriksarbeitem  viM 
zahlreicher  vorkommen,  als  bei  anderen  Gewerbsbetrieben  und  nur  deshalb  häufiger  tä 
Anmeldung  gelangen,  weil  diese  Krankheiten  bei  den  Wicklerinnen  ebenso  wie  bei  dti| 
Schneidern  und  Nähterinnen  sofortige  theilweise  oder  gänzliche  Arbeitsunfähigkeit  und  fe 
folgung  des  Krankengeldes  bedingen,  während  bei  anderen  Arbeiterkategorien  auf  eioHt 
wunden  Finger  weniger  Gewicht  gelegt  zu  werden  pflegt  und  ärztliche  Hilfe  seltener  M 
Anspruch  genommen  wird. 

Auch  die  Ansicht,  dass  Augenbindehautenzündungen  ihre  Ursache  in  der  Einwirkinl 
des  reizenden  scharfen  Tabakstaubes  haben,  wird  von  zahlreichen  Fabriksärzten  nicht  ad 
gegeben  und  erklärt,  dass  nicht  der  Tabak,  sondern  das  Reiben  der  Augen  mit  unraiNi 
Händen  und  Kleidungsstücken  der  Grund  der  Erkrankungen  sind  und  diese  bei  entsprechoi« 
der  Pflege  der  Hände  seltener  auftreten. 

Der  in  Furstenfeld  und  Sedletz  ausgesprochenen  Anschauung,  dass  I^euralgien  di 
Trigeminus^  Cardialgien  und  Darmschmerzen  bei  jugendlichen  und  neueingetretenen  Ar 
heitern  auf  die  Einwirkung  des  Nicotins  zurückzuführen  sei,  wird  von  anderer  Seite  ert* 
schieden  entgegengetreten  und  ausgesprochen,  dass  diese  Krankheiten  eine  Folge  da 
unzweckmässigen  Ernährung,  der  unregelmässigen  Essenszeit  und  der  TemperaturdifTereniK 
zwischen  Arbeitssaal  und  Aussenluft  sind.  V\/^enn  nun  einerseits  langjährige  Beobachtangd 
in  Hallein  ergeben  haben,  dass  bei  regelmässiger  Lebensweise  selbst  schwächliche  un 
krankhaft  veranlagte  Arbeiter  durch  die  Tabakindustrie  in  ihrer  Gesundheit  nicht  ge^ebl 
digt  wurden  und  einige  Fabriksärzte  jede  Gesundheitsstörung  oder  specifische  Erkrankin| 
in  Folge  Nicotineinwirkung  bestreiten,  schreibt  andererseits  der  Fabriksarzt  in  Iglau  <B 
bei  Neueingetretenen  Arbeitern  beobachteten  Symptome,  wie  Schwindel^  Herzklopfen,  Kopf 
weh,  Appetitlosigkeit,  Obstipation  der  Nicotinvergiftung  zu,  weil  sich  die  Arbeiter  von  dö 
Krankheitserscheimmgen  rasch  erholen,  gleich  den  Rauchern,  die  sich  bereits  an  den  Geaim 
des  Tabaks  gewöhnt  haben. 

Die  vom  ärztlichen  Beirathe  der  k.  k.  Tabakregie  Dr.  Netolitzky  seinerzeit  als  l  1 
Bezirksarzt  in  der  Fabrik  zu  Sedletz  veranlassten  chemischen  Untersuchungen  des  mit  allei 
Cautelen  von  Arbeitern  verschiedener  Arbeitskategorien  entnommenen  Harnes,  ergaben  hin 
sichtlich  des  Gehaltes  von  Nicotin  nur  negative  Resultate. 
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Die  Frage,  ob  uad  in  welchem  Qrade  der  Tabak  einen  gesundheitsschädlichen  Einfluss 
auf  die  Arbeiter  in  den  Tabakfabriken  ausübt,  harrt  bei  diesen  widersprechenden  Ansichten 
daher  noch  iouner  der  Lösung.  i 

Einhellig  wird  gewissen  localen  Verhältnissen  eine  Einflussnahme  auf  bestimmte 
Krankheitsformen  zugeschrieben.  Chlorose,  Menstruatiansstörungen^  Schwangerschaflsanomalün 
und  andere  Krankheiten  der  Geschlechtsorgane  werden  als  Folgeerscheinungen  in  anhalten- 
dem Sitzen,  mangelhafter  Ernährung^  anstrengenden  häuslichen  Arbeiten,  Mangel  an 
Schonung  im  Wochenbette  u.  dgl.  angesehen  und  sind  nicht  eine  Folge  der  Arbeit  mit  dem 
Tabakrohmateriale.  Es  darf  die  Thatsache  nicht  unbeachtet  gelassen  werden,  dass  die 
xmneist  weibliche  Arbeiterschaft,  welche  frühzeitig  der  Fabriksarbeit  sich  zuwendet  und 
im  Alter  von  15 — 25  Jahren  eine  grössere  Disposition  und  geringere  Widerstandskraft 
gegen  gewisse  Krankheiten  besitzt,  den  Schädlichkeiten  einer  nichtentsprechenden  Nahrung  in 
Bezog  auf  Quantität,  Qualität,  Form  und  Temperatur^  dem  Einflüsse  eines  rauhen  Klimas, 
unzareichender  Kleidung  und  Wohnung  mehr  ausgesetzt  ist  und  stets  das  grösste  Gon- 
tingent  der  Erkrankungen  stellen  wird  ohne  Rücksicht  darauf,  ob  sie  bei  der  Verarbeitung 
des  Tabaks  oder  bei  einem  anderen  Fabriksbetriebe  beschäftigt  sind. 

Aus  diesem  Grunde  sind  auch  die  bei  den  Tabakfabriksarbeitem  so  unendlich  häufig 
Torkommenden  ZahnhrankheUm  nur  als  Gonsecutiverscheinungen  der  Blutarmuth  und  all- 
gemeiner Ernährungsstörungen  aufzufassen. 

Der  defecte  Zustand  des  Gebisses  selbst  wird  von  vielen  Fabriksärzten  wegen  des 
mangelhaften  Kauens  und  des  ungenügenden  Einspeicheins  der  Speisen  nebst  der  unzweck- 
missigen  Zubereitung  der  Nahrungsmittel  als  wesentliche  Ursache  der  zahlreichen  Magen- 
katarrhe angesehen. 

Die  Aerzte  beschuldigen  allgemein  die  mangelhafte  unzweckmässige  Ernährung  als 
die  Ursache  zahlreicher  Erkrankungen.  Kaffeesurrogate,  Kartoffeln,  Häringe,  saure  Gurken^ 
Obst  and  andere  minderwerthige  Nährstoffe  sind  in  manchen  Gegenden  das  Hauptnahrungs- 
mittel.  Fleisch,  Hülsenfrüchte  werden  nur  selten  genossen. 

Ein  günstiger  Einfluss  auf  die  Gesundheit  des  Arbeiterstandes  wird  aus  jenen  Fabriken 
gemeMet,  in  denen  Suppenanstalten,  Wärmeküchen  und  Speisesäle  eingerichtet  sind.  Un- 
ve^eonhar  günstig  wirkte  auch  in  Krakau  während  der  dort  herrschenden  Typhusepidemie 
und  der  drohenden  Choleragefahr  die  Verabfolgung  von  gekochtem  und  wieder  abgekühlten 
Trinkwasser  an  die  Arbeiter  in  der  Tabaktrafik. 

Als  eine  wesentliche  Ursache  der  Entstehung  von  Rheumatismen  werden  die  ungünstigen 
Woimoogsverhältnisse  eines  grossen  Theiles  der  Arbeiter  angesehen  und  die  mannigfachen 
^rkäUungskrankheUen  auf  ungenügende,  den  Witterungsverhältnissen  nicht  angepasste 
Kleidang  zurückgeführt.  So  bietet  die  Tracht  der  Slovakinnen  in  Göding,  welche  nur  bis 
zu  den  Knien  reichende  Kleider,  den  Kopf  aber  verpackt  tragen,  keinen  Schutz  gegen  die 
Unbilden  des  Wetters.  In  Sacco  wird  für  die  zahlreichen  Rheumatismen  im  Frühjahre  und 
Herbst  der  Mangel  an  Oberkleidern  und  das  Verbleiben  in  den  nassen  Gewändern  ver^ 
ftotwortlich  gemacht« 

In  Zablotow  schreibt  man  die  Rheumatismen  dem  Umstände  zu,  dass  die  Arbeiter 
uu  den  Gemeinden  jenseits  des  Pruth  diesen  Flnss  täglich  durchwaten  müssen,  in  Iglau 
dem  Herrschen  der  Nord-  und  Nordostwinde. 

Als  ein  nicht  zu  unterschätzender  Factor  unter  den  Krankheitsursachen  wird  in  vielen 
Fabriken  die  ungeregelte  Lebensweise,  die  lockern  Sitten,  die  Putzsucht  der  Arbeiter  ange- 
lte und  in  diesen  traurigen  socialen  Verirrungen   der  Grund  vieler  Gesundheitsstörungen 


Die  geschilderten  Uebelstände  sind  jedoch  keineswegs  eine  Eigenart  der  Tabakfabriks- 
arbeiter, sondern  bestehen  überall  und  in  allen  Betriebsanlagen  beobachtet.  Gerade  bei  den 
Tabakfabriksarbeitem  bestehen  trotz  dieser  Missstände  in  Folge  der  seit  Jahrzehnten  geregelten 
Krankenpflege,  des  geordneten  Sanitätsdienstes  und  der  strengen  Controle  günstigere  Ge- 
sondbeitsverhältnisse  des  Arbeiterstandes  als  anderwärts. 

Von  den  in  den  28  Fabriken  mit  einem  Honorar  von  400  fl.  bis  1000  fl.  und  einem 
entsprechenden  Reisepauschale  angestellten  42  Fabriksärzten  mird  ausnahmslos  der  sanitäre 
^^i^vut   mit    grösstem    Eifer,    anerkennenswerther    Gewissenhaftigkeit    und    bei    strengster 
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Wahruug  der  ökonomischen  Interessen  der  Krankencasse  in  humanster  und  aufopfer&dsiflr' 
Weise  geleistet. 

In  den  meisten  Fabriken  wird  zur  Bequemlichkeit  der  Arbeiter  Vormittags  in 
Fabrik  selbst,  Nachmittags  in  der  Wohnung  des  Arztes  ordinirt;  in  den  Fabriken  siot 
Nothapparate,  Verbandzeug  und  Nothapotheken,  chirurgische,  gynäkologische  und  zaha< 
ärztliche  Instrumentarien  vorhanden. 

Von  den  Fabriksärzten  wurden  einzelne  Männer  und  Frauen  in  der  »ersten  HüCe«^ 
ferner  in  der  Handhabung  des  Nothapparates  und  der  Vornahme  der  Desinfection  «asge< 
bildet  und  in  einzelnen  Fabriken  Vorträge  über  Hygiene,  Diätetik  und  Körperpflegt 
gehalten. 

Von  grosser  Bedeutung  für  den  sanitären  Dienst  sind  die  von  den  Arbeitern  ge* 
wählten,  von  der  Fabriksleitung  bestätigten  und  vom  Aerar  gezahlten  Controlorgmt 
»Kranken Väter«,  denen  es  obliegt,  die  krank  gemeldeten  Arbeiter  zu  besuchen,  die  Be- 
folgung der  ärztlichen  Anordnungen  zu  überwachen  und  Simulationen  möglichst  za  ver- 
hüten. 

Den  Arbeiterinnen  ist  die  nöthige  Hilfe  bei  normalen  Entbindungen  durch  Hehammm 
gesichert,  welche  gegen  ein  Jahrespauschale  oder  gegen  fallweise  Entlohnung  angestellt  werden« 

Das  Medicamentenconto  im  Jahre  1892  betrug  28.142  fl. 

Die  Fürsorge  für  die  Arbeiter  erstreckt  sich  auch  auf  die  Familien  derselben,  indes 
von  mehreren  Fabriken  den  bereits  bestehenden  privaten  oder  öffentlichen  WohlfahrU- 
instüuten,  Kinderbewahranstalten,  Kindergärten  u.  dgl.  im  Interesse  der  Arbeiter  Subveo* 
tionen  zugeführt  werden,  welche  im  Berichtsjahre  sieh  über  1300  fl.  beliefen.  Beim  Auf- 
treten von  Infectionskrankheiten  in  der  Familie  dürfen  die  Arbeiter  für  die  Dauer  der 
Infectionsgefahr  die  Fabrik  nicht  betreten,  erhalten  jedoch  als  Entschädigung  für  den 
Arbeitsentgang  eine  tägliche  Geld  Unterstützung  als  sogenanntes  Contumazgeld, 

Die  drohende  Choleragefahr  gab  Anlass  zu  zahlreichen  sanitären  Massnahmen, 

In  jeder  Fabrik  wurden  dauernde  Krankenzimmer  und  Isolirlocale  eingerichtet,  mil 
Einrichtungsstücken,  Krankenbetten,  Nothapparaten.  Verbandmateriale  und  Labemitteln  aus- 
gestattet, Tragstühle  angeschafft,  Waschbecken  zum  Reinigen  der  Hände  vor  und  in  den 
Arbeitssälen,  Spucknäpfe  in  Gängen  und  Sälen  aufgestellt.  In  Berücksichtigung  der  Thaf* 
Sache,  dass  durch  Körper-  und  Hautpflege  vielen  Krankheilen  vorgebeugt  wird,  wurden  in 
mehreren  Fabriken  Badestuben  eingerichtet,  die  Anlage  derselben  in  anderen  in  Aussicht 
gestellt  oder  Anweisungen  auf  Bäder  in  Privat badeanst alten  gratis  an  die  Arbeiter  verfheift 
oder  denselben  der  Bezug  billiger  Badekarten  gesichert.  Um  den  Ausbruch  von  Blattern- 
erkrankungen  zu  verhüten^  wurde  in  einzelnen  Fabriken  die  Aufnahme  der  Arbeiter  vom 
Nachweise  der  vorgenommenen  Impfung  abhängig  gemacht.  Mit  bestem  Erfolge  bewährt 
hat  sich  die  Errichtung  von  Wärtneküchen  und  SuppenanstaUeny  in  denen  die  Arbeiter 
ihre  mitgebrachten  Speisen  wärmen,  in  den  Speisesälen  ruhig  essen  können,  beziehungs- 
weise Suppe  zum  Selbstkostenpreise  verabfolgt  erhalten. 

Die  Auslagen  der  ersten  Herstellung  und  Einrichtung,  der  Heizung,  der  Kochgeräthe 
und  die  Kosten  für  das  Küchenpersonale  werden  vom  Aerar  bestritten.  Bei  allen  Fabriken, 
in  denen  diese  Anstalten  bestehen,  wird  der  günstige  Einfluss  auf  die  Gesundheit  und  die 
stetige  Abnahme  der  Magen-  und  Darmkatarrhe  gemeldet. 

Zur  Besserung  der  Gesundheitsverhältnisse  der  Arbeiter  hat  auch  wesentlich  das 
Bestreben  beigetragen,  die  Arbeitssäle  der  neueren  Fabriken,  wie  z.  B.  in  Budweis,  Laibach 
den  Anforderungen  der  modernen  Gewerbehygiene  entsprechend  herzustellen,  während  in 
den  älteren  Fabriken  vielfache  Adaptirungen  und  Vorkehrungen  zum  Schutze  der  Arbeiter 
durch  Herstellung  von  Staubfängern,  Luftpropellern  und  Exhaustoren  (Hainburg),  Ver- 
schalung von  Gängen  und  Stiegenhäusern,  Verkleidungen  an  Maschinen,  Einführung  auto- 
matischer Mehlübertragung  mit  verkleideten  Cylindersieb werken  und  Staubsammlern  bei  den 
Tabakmühlen  (Hainburg);  Reinigung  und  Ventilation  der  Säle  in  den  Arbeitspausen 
u.  A.  m.  eingeführt  wurden. 

Eine  rege  sanitäre  Thätigkeit  hatte  die  Choleragefahr  angeregt  und  vielfache  zweck- 
entsprechende Vorkehrungen  ins  Leben  gerufen.  Das  gesammte  Dienstpersonale  und  der 
ganze  Arbeiterstand  wurde    mit  klaren  Verbal tungsmassregeln   und  Instructionen  versehen, 
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fiberall  Desinfectionsmittel  vorräthig  gehalten,  unter  anderem  1000  Kilogramm  Lysolseife 
und  500  Kilogramm  Carbolseife  zum  Gebrauche  für  die  Arbeiter  in  den  besonders  be- 
drohten Fabriken  rom  Äerar  angeschafft,  die  Desinfection  der  Aborte  überall  eingeführt, 
und  bestimmten  geschulten  Personen  übertragen,  in  vielen  Fabriken  Aborte  mit  Wasser- 
ipälang  eingerichtet  (Joachimsthal^  Hainburg^  Wien-Rossau  und  Rennweg),  in  Sedletz 
Dampfheizung  in  den  Aborten  angebracht  und  in  Göding  für  die  Closets  Torfmulstreu  ein- 
geführt, die  sich  vorzüglich  bewährt  und  desodorisirend  wirkt. 

Zum  Schutze  gegen  Tuberculose  wurde  in  vielen  Fabriken  die  bisherigen  mit  Säge- 
spänen oder  Sand  gefüllten  hölzernen  Spucknäpfe  durch  gläserne  oder  emaillirte  mit  Des- 
infectionsflüssigkeit  gefüllte  ersetzt. 


Deutscher  Verein  für  öffentliche  Gesundheitspflege. 

(Fortsetznng  aus  Nr.  35,  8.  186  des  Beiblattes.) 

Zur  Tagesordnung  der  Sitzungen. 

Zu  I. 
Hygienische  Beurtheilung  von  Trink-  und  Nutzwasser. 

Referent:  Qeb.  Medicinalrath  Professor  Dr.  Flügge  (Breslau). 

Schlnsssätze. 

(Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 

1.  Die  einmalige  Prüfung  eines  Wassers  auf  seine  hygienische  Zulässigkeit  als  Trink-  oder 
Notzwasser  muss  vor  Allem  durch  Besichtigung  und  sachverständige  Untersuchung  der  Entnahmestelle 
und  der  Betriebsanlage  erfolgen.  In  manchen  Fällen  liefert  diese  Prüfung  allein  bereits  eine  Ent- 
Khtidnng.  Meistens  ist  eine  Ergänzung  durch  grobsinnliche  Prüfung  des  Wassers,  sowie  durch  die 
^^bestimmung  wünschenswerth;  selten  trägt  eine  weitergehende  chemische,  bacteriologische  oder 
sukroskopiKche  Untersuchung  zur  Sicherung  der  Resultate  etwas  bei. 

2.  Zur  fortlaufenden  Controle  Ton  Wasserversorgungen,  deren  Anlage  und  Betrieb  bekannt  ist, 
eignet  sich  die  bacteriolog^he,  zuweilen  auch  die  chemische  Analyse  einwandfrei  entnommener  Proben. 
Die  hygienische  Bedeutung  etwaiger  auffalliger  Resultate  der  Analyse  ist  meist  nur  aus  einer  wieder- 
bolten  Untersuchung  der  Versorgungsanlage  zu  entnehmen, 

3.  Die  jetzt  übliche  Begutachtung  der  Wässer  lediglich  auf  Grund  der  chemischen  and  bacterio- 
iogischen  Untersuchung  eingesandter  Proben  ist  durchaus  verwerflich. 


Zu  n. 

Beseitigung  des  Kehrichts  und  anderer  städtischer  Abfälle,  besonders  durch 

Verbrennung. 

Referenten:  Oberingenieur  F.  Andreas  Mayer  (Hamburg). 

Medicinalrath  Dr.  J,  J.  Reine  ke  (Hamburg). 

Leitsätze. 

(Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 


'  !•  Gegen    die    landwirthschaftliche  Verwerthung  des  Kehrichts  bestehen  keine  hygienischen  Be- 

^i^on,  wenn  derselbe  gleich  untergepflügt  oder  bei  seiner  prorisorischen  Lagerung  so  bearbeitet  oder 
r^      mt  £rde  bedeckt  wird,  dass  ein  Verwehen  oder  Verstäuben  seiner  Bestandtheile  ausgeschlossen  ist. 

Eine  längere  Lagerung  des  Kehrichts  ohne  landwirthschaftliche  Verwendung  und  insbesondere 
eins  Anhäufung  desselben  auf  Plätzen,  welche  früher  oder  später  zur  städtischen  Bebauung  herange- 
rufen werden  könnten,  ist  unstatthaft. 

Aach  muss  sicher  verhindert  werden,  dass  Lumpensammler  nicht  Theile  desselben  in  die  Stadt 
^d  b  den  Verkehr  zurückbringen. 
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2.  Wo  diese  Bedingangen  nicht  erfüllt  werden  kennen,  wo  die  Landwirthschaft  nicht  im  Statut 
ist,  die  Mengen  des  städtischen  Kehrichts  su  bewältigen,  wo  die  landwirthschaftliche  Yerwerthimg  fir 
die  Stadt  zn  kostspielig  wird,  oder  wo  Gefahr  besteht,  dass  sn  Epidemiezeiten  die  Abnahme  des  Kek- 
richts  anf  Schwierigkeiten  stOsst,  da  empfiehlt  sich  die  Verbrennung  desselben  nach  englisehem 


Zn  UI. 

Die  Nothwendigkeit  weiträumiger  Bebatinng  bei  Stadterweiterongen  und  die 
rechtlichen  and  technischen  BBttel  zu  ihrer  Äusführong. 

Referenten:  Oberbürgermeister  Adickes  (Frankfurt  a.  M.). 

Geheimer  Banrath  Hinkeid ejn  (Berlin). 
Baupolizei-Inspector  C lassen  (Hamburg). 

Leitsätze. 

(Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 

1.  Die  in  vielen  Grossstädten  Deutschlands  im  Gegensatze  zu  anderen  Ländern,  namentlieb  n 
England,  Übliche  dichte  Zusammendrängung  der  Bevölkerung  in  Mietbskasernen  gefährdet  die  G«- 
Bundheit,  schädigt  das  Familienleben  und  macht  den  Erwerb  von  Grundeigentbum  fUr  den  gprOsstm 
Theil  der  Bevölkerung  unmöglich. 

2.  Die   Herbeif&hrung   einer   weiträumigen  Bebauung   und   die   Beseitigung   der   ihr    entgegen- 
stehenden Hindernisse  ist  daher  als  ein  dringendes  Bedttrfniss  anzuerkennen. 

3.  Solche  Hindernisse  sind  vorzugsweise: 

a)  Die  durch  die  Bebauungspläne  festgelegte  Eintheilung  des  Baulandes  in  zu  tiefe,  die  Aa- 
lage  von  Hof-  nnd  Hinterwohnungen  herbeiführende  Baublöcke. 

b)  Die  Annahme  zu  grosser  Breiten  für  die  lediglich  zur  inneren  Auftheilung  des  Bauland« 

bestimmten  Strassen  und  die  daraus  erwachsende  Belastung  der  anliegenden  Gnuidsttleke. 

c)  Die  unverhältnissmässig  hohen,  vielfach  ohne  Bttcksicht  auf  die  Anzahl  der  Geschosse  vmä 
Wohnungen  nur  nach  der  Strassenfrontlänge  berechneten  Kosten  f&r  Strassen-  und  Ent- 
wässerungsanlagen. 

d)  Die  Uebertragung  der  fQr  grosse,  vielgeschoasige  Gebäude  nothwendigen  and  zweck- 
mässigen baupolizeilichen  Anforderungen  auf  Häuser  von  geringem  Umfuge  mit  wenigen 
Geschossen. 

e)  Der  durch  die  baupolizeilichen  Bestimmungen,  welche  bislang  meistens  fOr  das  in  nsn  ent- 
stehenden Stadttheilen  belegene  Gelände  eine  ebenso  starke  bauliche  Ausnfitzang  vrie  ftr 
die  innere  Stadt  zugelassen  haben,  übermässig  gesteigerte  Bodenpreis  in  den  Stadl- 
er Weiterungsgebieten  . 

f)  Der  Mangel  an  baupolizeilichen  Bestimmungen  zum  Schutze  kleiner  Wohnhäoser  und 
Gärten  gegen  die  Benachtbeilignng  durch  Errichtung  hoher  und  tiefer  Nachbarbanten. 

4.  Zur  Beseitigung  dieser  Hindernisse  werden  folgende  Massregeln  empfohlen: 

a)  Um  der  Qbermässigen  Ausnützung  der  Grundstücke  durch  Errichtung  von  Hof-  und  Hinter- 
gebäuden entgegenzuwirken,  ist,  —  soweit  nicht  durch  beschränkende  baupolizeiliche  Be- 
stimmungen (vergl.  4.  e.)  hinreichende  Fürsorge  gegen  eine  derartige  Ausnützung  getroffen 
ist,  —  das  zur  Anlage  von  Wohnhäusern  bestimmte  Bauland  in  Blöcke  von  solcher  Tiefe 
einzütheilen,  dass  ohne  unverhältnissmässige  Opfer  an  Baufläche  eine  genügende  Ausnutzung 
vorzugsweise  durch  den  Bau  von  Vorderhäusern  möglich  ist. 

b)  Die  Strassen,  welche  lediglich  zur  inneren  Auftheilung  des  Baulandes  dienen,  ohne  einen 
grösseren  Verkehr  aufzunehmen,    sind  in  thunlichst  geringer  Breite  anzulegen. 

Vielfach  ist  es  hierbei  wUnschenswerth,  die  Bauflucht  hinter  die  Strassenflncht  sq- 
rUckzulegen,  um  die  Herstellung  von  Vorgärten,  Basen  flächen  und  Baumpflanzangen  so 
ermöglichen. 

c)  Bei  den  unter  b  bezeichneten  Strassen  sind  die  Pflasterung  der  Dämme,  die  BefestiguBg 
der  Fussgäogerwege  und  die  Entwässerungsanlagen  möglichst  einfach  und  billig  herzustellen. 

Bei  der  Vertheilung  der  Kosten  für  den  Grunderwerb  zu  Strassenanlagen  sowie  für 
die  Pflasterung  und  Entwässerung  der  Strassen  auf  die  anliegenden  Grundstücke  ist,  soweit 
thunlich,  die  bauliche  Ausnützung  der  Grundstücke  zu  berücksichtigen. 

d)  Die  baupolizeilichen  Anforderungen  an  Gebäude  von  geringem  Umfang  mit  wenigen  Ge- 
schossen sind  in  Bezug  auf  Construction,  Anlage  von  Treppen  und  dergl.  im  Gegensatze 
zu  den  Vorschriften  für  grosse  Gebäude  thunlichst  zu  ermässigen, 

e)  Ueberall  da,  wo  es  die  Bodenpreise  oder  die  vorhandene  Bebauung  noch  ausführbar  er- 
scheinen lassen,  sind  baldmöglichst  durch  baupolizeiliche  Vorschriften  Beschränkungen  in 
Bezug  auf  die  Ausnützung  der  Bauflächen  und  in  Bezug  auf  die  Bauhöhen  zu  treffen,  da- 
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mit  diese  Gelände  nicht  von  der  Specalation  anf  den  Bau  von  Mieihkasernen  erg^ffen 
werden  können,  vielmehr  der  Bau  von  Häusern  mit  wenig^en  Wohnungen  möglichst  be- 
fördert wird  und  diese  in  ihrem  Bestände  dauernd  geschützt  sind. 


Zu  IV. 

Technische  Einrichtimgen  für  Wasserversorgung  und  Canalisation  in  Wohn- 
häusern. 

Referent:  Ingenieur  H.  Alfred  Roechling  (Leicester). 

Schlnsssatz. 

(Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 

Da  Wasserversorgung  und  Canalisation  für  die  öffentliche  (Gesundheit  von  grösster  Wichtigkeit 
sind,  so  ist  es  dringend  nothwendig,  dass  dieselben  von  den  Behörden  mit  grösster  Sorgfalt  überwacht 
werden.  Dies  geschieht  ja  wohl  auch  schon  in  den  meisten  Fällen,  so  weit  alle  öfeniUehen  Leitungen 
und  Einrichtung-en  in  Frage  kommen,  doch  werden  häufig  die  FrivaÜeitungen  und  Einrichtungen  in  den 
Wohnhäutem  nicht  mit  derselben  Sorgfalt  überwacht;  und  da  die  Controlirung  heider  Sand  in  Hand 
gehen  musa,  ist  es  im  Interesse  der  öffentlichen  Behörden  dringend  anzurathen,  in  Zukunft  auch  alle 
Kiaaichtungen  ßir  Wasterleitunff  und  CanaUeation  in  Woknhäuiem  einer  Btresgen  und  fortdaxiemden 
Ueberwachang  zu  unterziehen.  Dies  ist  auf  folgende  Weise  zu  erreichen. 

Vorschlftge. 

1.  Wo  eine  solche  noch  nicht  vorhanden  ist,  dürfte  es  sich  empfehlen,  in  Zukunft  eine  specielle 
Deputation  für  öffentliche  Gesundheitspflege  einzusetzen,  deren  Gebiet,  wie  ihr  Name  besagt,  das  ganze 
Feld  der  Hygiene  umfasst.  Dieselbe  wäre  dann  weiter  vielleicht  in  2  grosse  Unterabtheilungeu  oder 
Commissjonen  zu  zerlegen,-  deren  eine  unter  der  Oberleitung  eines  Arztes  stehend  alle  medicinisch-hygie- 
lufichen  Anlagen,  Einrichtongen  u.  s.  w.  unter  sich  hätte,  während  der  anderen  unter  der  Oberleitung 
eines  Ingenieurs  alle  technisch-hygienischen  Einrichtungen,  Anlagen  u.  s.  w.  zu  unterstellen  wären. 

2.  Diese  technisch-hygienische  Unterabtheilung  oder  Commission  hätte  unter  Anderm  in  erster 
Linie  darauf  zu  sehen,  dass  strenge  Bestimmungen  für  die  Einrichtung  aller  gesundheits-technischen 
Anlagen  in  Wohnhäusern  und  speciell  für  das  Legen  aller  Röhren  und  die  Aufstellung  aller  Apparate 
föi  Wasserversorgung  und  Canalisation,  sowie  ftir  deren  permanente  Ueberwachung  aufgestellt  werden. 
Sie  hatte  weiter  dafür  Sorge  zu  tragen,  dass  die  Handhabung  dieser  Regeln  auch  wirklich  practisch 
dorchgefährt  wird,  wozu  ein  hierfür  speciell  geschultes  Personal  noth  wendig  ist. 

3.  Es  wäre  dieser  Behörde  auch  anzuempfehlen,  eine  besondere  Werkstatt  oder  Institut  für  die 
PrGfdng  aller  solcher  Röhren  und  Einrichtungen  und  sonstiger  gesuDdheits-technischer  Apparate  einzu- 
richten, wo  alle  für  gut  befundenen  Gegenstände  mit  dem  Stempel  der  Behörde  versehen  würden.  Hier- 
durch würde  einmal  die  Ueberwachung  der  Hausleitungen  und  Einrichtungen  eine  viel  einfachere  und 
zweitens  würde  dem  Publicum  Gelegenseit  geboten,  wirklich  gute  Apparate  u.  s.  w.  zu  kaufen. 

4.  Dieser  Behörde  sollte  es  weiterhin  freistehen,  allen  solchen  Installateuren,  die  entweder  be- 
reits Diplome  auf  Fachschulen  erlangt  haben  oder  von  deren  Tüchtigkeit  sie  sich  anderweitig  überzeugt 
li2t,  hierfiber  eine  specielle  Bescheinigung  auszustellen,  wodurch  das  Publicum  in  den  Stand  gesetzt 
würde,  wirklich  gute,  so  zu  sagen  speciell  concessionirte  Installateure  zu  verwenden. 

ö.  Diese  technisch-hygienische  Behörde  sollte  auch  in  den  Stand  gesetzt  werden,  den  HausbcHitzern 
nach  gründlicher  Prüfung  ihrer  Häuser  hierüber  Attestate  ausstellen  zu  können,  welche  periodisch  zu  er- 
neuern und  den  Miethern  vorzulegen  wären. 

6.  Weiterhin  wäre  es  allen  betreffenden  Behörden  anzuempfehlen,  für  die  durchgreifende  Aus- 
bildung aller  Ingenieure  Sorge  zu  tragen,  welche  die  Projectirung  und  Ueberwachung  hygienisch  tech- 
iü8ch«r  Anlagen  u.  s.  w.  sich  zur  Lebensaufgabe  machen.  Dies  geschähe  wohl  am  besten  auf  den  tech- 
nwchen  Hochschulen. 

7-  Was  nun  die  richtige  Ausbildung  der  Installateure  anbelangt,  so  würde  es  sich  empfehlen, 
boondere  Curse  fUr  dieselben  entweder  auf  schon  bestehenden  und  hierzu  sich  eignenden  Schulen  oder 
tnf  neu  zu  gründenden  Schulen  einzurichten.  Hier  sollte  denselben  Gelegenheit  gegeben  werden,  sowohl 
Ükeoretiseh  wie  practisch  ihr  Fach  gründlich  zu  erlernen,  wofür  der  Beweis  durch  Examina  beizubringen 
wäre.  Als  Bescheinigung  für  die  erfolgreiche  Absolvirung  der  Schule  könnten  dann  Diplome  ausgestellt 
▼erden. 

8.  In  Verbindung  mit  dergleichen  Schulen  wäre  es  auch  sehr  zu  empfehlen,  Museen  für  alle 
^ygieniseh-teclmischen  Apparate  u.  s.  w.  anzulegen,  wo  sowohl  die  guten  wie  die  schlechten  Ein- 
nchtnngen  u.  s.  w.  zur  Ausstellung  kommen  sollten.  Solche  Museen  wären  auch  dem  allgemeinen 
PobBcnm  zugänglich  zu  machen,  und  dürfte  es  sich  weiter  empfehlen,  in  Verbindung  mit  denselben 
^^v«eTon  populären  Vorträgen  einzurichten,  welche  dem  Publicum  die  so  nöthige  Belehrung  in  diesen 
fragen  verschaffen  und  das  so  äusserst  wichtige  Interesse  an  denselben  wach  erhalten  würde. 
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Zq  V. 

Die  Massregeln  zur  Bekämpfung  der  Cholera. 

Referenten:  Qeheimrath  Dr.  ▼.  Kerschensteiner  (München) 

Professor  Dr.  Gaffky  (Giessen). 

Gemeinsame  Schlnsssätze  der   Referenten. 

(Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 

1.  Die  Erfahrungsthatsachen  über  zeitliche,  Örtliche  und  persönliche  Disposition,  sowie  fiber  4i§ 
Immunitäten,  zeitliche,  örtliche  uud  persönliche,  verdienen  unbeschadet  der  Bedeutung  des  Cbolara- 
Vibrio  als  unmittelbaren  Krankheitserregers  auch  heute  Hoch  volle  Beachtung. 

2.  Den  sichersten  Schutz  gegen  Cholera-Epidemien  gewährt  die  schon  in  cholerafreien  ZeitHH 
auszuführende  Assanirung  der  Städte  und  Ortschaften,  insbesondere  deren  reichliche  Vertorgniig  mit 
reinem  Wasser,  sowie  entsprechende  Beseitigung  der  Abfallstoffe. 

3.  Bei  drohender  Invasion  der  Cholera  ist  Vorsorge  zu  treffen  für  frfihieitige  Erkenntnias  der 
Cholera -Erkrankungen,  zuverlässiges  Meldewesen,  unauffällige  Ueberwachung  Zugereister;  bei  Ver- 
dächtigen bacteriologische  Untersuchung;  Ueberwachung  des  See-  und  Flussschifffahrtsverkehrs;  Be> 
reitung  von  Bäumlichkeiten  und  Transportmitteln  für  Kranke  und  Verstorbene. 

4.  Beim  Auftreten  der  Cholera:  Isolirung  der  Kranken  oder  Verdächtigen,  soweit  wie  rnS^ß^ 
ohne  Anwendung  von  Krankenhauszwang;  Desinfection  der  Ausscheidungen  und  der  mit  letsteren  ver- 
unreinigten Gegenstände;  Evacuation  von  inficirten  schlechten  Wohnungen  und  Fluasfahraeiigea; 
Schliessung  von  nachweislich  infiicirten  oder  infectionsverdächtigen  Wasser-Entnahmestellen ;  Heran- 
ziehung eines  erfahrenen  Sachverständigen  bei  weiterer  Verbreitung  der  Cholera. 

0.  Verkehrsbeschränkungen  hinsichtlich  der  Ein-  und  Durchfuhr  sind  auf  das  Mindestmaas  moxfkk- 
zuführen;  der  Waarenverkehr  bleibe  unbehelligt,  beim  Personenverkehr  beschränke  man  sich  auf  eine 
einfache  ärztliche  Controle.  Nahrungs-  und  Genussmittel  sind  hinsichtlich  ihrer  Provenienz  wie  andere 
Waaren  zu  behandeln,  hinsichtlich  ihrer  Qualität  aber  einer  strengen  gesundheitspolizeilichen  Besof- 
sichtigung  zu  unterstellen.  Quarantainen  sind  durch  vernünftig  eingerichtete  Revisionen  zu  eraetaen. 

6.  Der  Ausdruck  »Stromverseuchung«  bedarf  bei  seiner  enormen  Verkehrs wirthschaftlicben  Be- 
deutung einer  Einschränkung  dahin,  dass  vereinzelte  Vorkommnisse  ferner  nicht  mehr  als  Gründe  cur 
Anwendung  dieses  Wortes  angesehen  werden. 

7.  Behufs  Ermöglichung  menschenwürdiger  und  menschenfreundlicher  Pflege  der  Kranken  inner- 
halb wie  ausserhalb  der  Krankenhäuser  und  der  Fürsorge  für  Arme  und  Hilflose  in  geordneter  Noth- 
standspflege  ist  auszusprechen,  dass  bei  sachgemässem  reinlichen  Verhalten  der  Verkehr  mit  cbolera- 
kranken  Personen  ungefährlich  ist. 

8.  Die  internationalen  Bestrebungen,  die  Cholera  auf  ihre  Heimat  zu  beschränken  und  ihre 
Verschleppung  zu  verhüten,  wie  sie  in  den  Pariser  und  Dresdener  Beschlüssen  Ausdruck  finden,  sind 
dankbar  anzuerkennen  und  ihr  wirksamer  Vollzug  kräftigst  zu  fördern. 


Personalnachrichten. 

Allerhöchste   Auszeichnungen. 

Dem  Gerichtsarzte  Dr.  Karl  Hasche k  wurde  anlässlich  der  erbetenen  Enthebung  bei  dem  Landes- 
gerichte  in  Wien  in  Anerkennung  der  in  diesem  Amte  geleisteten  vieljährigen  sehr  ersprieeslichen  Dienste 
das  Ritterkreuz  des  Franz  Joseph-Ordens  verliehen. 

Der  Curarzt  Dr.  Maximilian  Kuntze  in  Madonna  di  Campiglio  erhielt  taxfrei  den  Titel  eines 
kaiserlichen  Käthes,  Apotheker  Rinaldo  Tamanini  in  Trient  das  goldene  Verdienstkreuz  mit  der  Krone. 


Todesfälle: 


Böhmen.    Thierarzt  Wenzel  Schuster   in   Ober- 
georgenthal,  61  Jahre  alt. 

Dalmatien.    Mag.  pharm.  Nicol.  v.  Mistura  in 
Sebenico. 

Krain.  Dr.  PaulPreinitsch,  48  Jahrein  Studenz, 
Mag.  pharm.  J.Maj er,  Apotheker  in  Laibach. 

Mähren.  Dr.  J.  Fischer  in  Mähr.-Trübau. 

Hien  eine  Beilasr^  ^uid  eine  fteparat-Bellasre. 

Ver&ntwortlieher  Redaetenr:  üitfwiQ  Werner.  VerUg  von  Aitni  HSIder  in  Wien.  Druck  von  FrietfriOll  Jasper  In  Wies. 


NiederOsterreich.  Prof.  Dr.  Josef  Hjrtl  in 
Perchtoldsdorf,  84  Jahre,  Mag.  pharm.  Josef 
Svoboda  in  Wien,  IV.  Bezirk. 

OberOsterreich.  Dr.  Friedrich  Pokorny  in 
Gallneukirchen. 

Schlesien.  Mag.  pharm.  Hans  Schorczik  in 
Wagstadt. 

Steiermark.  Dr.  Ludwig Machatschek,  1. f.  Be- 
zirksarzt, 47  Jahre  in  Graz,  Dr.  Ignaz  Kaitnt 
im  81  Jahre  in  Graz. 


Das  österreichische  Sanitätswesen.   Separat-Beilage  zu  Nr.  36,  6.  September  1894. 

Terb^  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  UniTenit&ts-Bachh&ndler  in  Wien,  L,  RothenthnrmstrMse  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  4.  September  1894,  Mittags. 


Galizien: 

Vom  27.  August  bis 
2.  September 

PoKlweher  Berirk                                 Gemeinde                         Erkran-  Tode- 

kungen  fälle 

Krakau  Stadt 14  7 

Janowice 3  1 

Bocbnia:                        Lapanow 4  3 

Trzciana 1  1 

5  4 

Bohorodczany:             Kryczka 27  16 

Lachowce 34  21 

Lysiee 9  5 

ManasterezaDy 9  2 

Solotwina 3  1 

Starania 1  1 

Zarzecze 3  l 

Zuraki 1  1 

87  48 

Borszczow:                    Bilcze ,     .     .       13  8 

Chudykowce 1  1 

Filipkowce 2  1 

Gleboczek 48  19 

Jezierzany 5  4 

Juryarapol 2  2 

Michalkowka 1  — 

Mielnica 2  — 

Muszkarow 1  — 

Olchowiec       ......         1  — 

Pilatkowce 3  2 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-       Todes- 
kungen         fülle 


88 


48 


5 

3 

1 

1 

6 

4 

70 

40 

44 

28 

12 

7 

11 

3 

3 

1 

1 

1 

3 

1 

2 

2 

146 

83 

131 

76 

9 

5 

5 

1 

76 

30 

30 

14 

10 

6 

5  .. 

4 

8 

4 

28 

15 

25 

10 

6 

2 
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Vom  27.  August  bi»    Seit  dem  Begiui» 
2.  September  der  EfudeaM 


Politischer  Be/irk 


Borzszczow : 


Brzesko; 
Buczacz 


Chrzanow 


Czortkow: 


Dabrowa : 
Grybow : 
Horodenka 


Gemeinde 


Erkran- 
kungen 


Piszczatynce 2 

Uscie  Biskupie 2 

83 

Brzesko 1 

Berezowka 6 

Buczacz 13 

Hubin 2 

Jazlowiec 16 

Koropiec 239 

Kosmierzyn 5 

Leszczance 2 

Luka 12 

Miedzygorze 6 

Monasterzyska 6 

l^agorzanka 5 

Ostra 18 

Petlikowce  stare      ....  8 

Podzameczek 4 

Potok  Zloty 41 

Rusilow 18 

Uscie  Zielone 14 

Welesniow 5 

Wozilow    .     r 14 

Zalesie 6 

Zyzoomierz 1 

441 

Bobrek 2 

Dabrowa 1 

3 

Czortkow  stary 3 

Jagielnica 1 

RoBochacz 4 

Ulaszkowce 2 

Zablotowka 1 

11 

Dabrowa 3 

Ciezkowice 4 

Chocimierz     ......  17 

Dzurkow 11 

Hanczarow ö 


Todes- 
Olle 

1 

2 
40 


kongen 

3 
45 


9 


Todw- 

au« 

2 

29 


381        198 


4 


3 

6 

3 

5 

33 

15 

1 

5 

2 

4 

16 

4 

65 

364 

122 

1 

8 

3 

2 

2 

2 

6 

27 

14 

3 

11 

3 

3 

10 

3 

3 

7 

5 

4 

102 

46 

2 

8 

2 

2 

7 

4 

19 

59 

28 

10 

Ö6 

20 

6 

110 

56 

3 

23 

9 

6 

14 

6 

2 

13 

3 

1 

1 

1 

50 

882 

361 

1 

2 

1 

1 

1 

1 

2 

3 

2 

2 

19 

14 

3 

5 

5 

6 

111 

42 

1 

15 

11 

1 

2 

2 

13 

162 

74 

3 

17 

9 

2 

4 

2 

10 

17 

10 

5 

11 

5 

1 

42 

21 
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PoBtiMshar  Bedrk 


Horadenka: 


Hmialyn 


Vom  27.  Aagtut  bia  Seit  dem  Beginne 

2.  September  der  Epidemie 

Gemeinde                       Erkran-       Tode«-  Erkran-  Todee- 

knngen         flille  kongen  fiUe 

Harasymow 32  22           87  53 

Hawiylak 17             6           27  14 

Horodnica 2            2             3  2 

Jakobowka 1  —             3  2 

Luka 5            4           89  45 

Niezwiska ]3            8           66  34 

ObertTn 36  18  282  153 

Bakowiec 4            3           24  12 

Semenowka 8            7           16  10 

Uniz 3            1           27  15 

Zabokruki 7            2             7  2 

Zukow       34  13          61  24 

196  102  762  402 

Chorostkow 1             3  10  8 

Husialyn 16            8  72  49 

Liczkowce 3             1             5  1 

Olchowczyk 2            1             2  1 

Siekierzynce —             1  27  14 

Szydlowce 3            2             3  2 

Trybuchowce 14             7  40  16 

39  23  159  91 


KalMZ: 


Dolha  Wojnilowska     .     .     . 


2 


IMbaszowa 


Kolbuszowa-Dolna  ....       1  — 


1  - 


KolNHia: 


Gwozdziec .    .    . 
Gwozdziec  Stary 
Kamionka  Wielka 
Kolomea     .    . 
Noznma    .    . 
Prucbniszcze  . 
Rosochacz 
Slobodka    .     . 


2 
1 
13 
10 
1 
3 
7 
3 

40 


10 
4 
1 
3 
3 

23 


30 
2 

26 

21 
1 
3 

44 
3 

130 


14 

16 

12 

1 

3 

22 

68 


KoMw; 


Kosöw 1 

Moskalowka 1 

Pistyn 5 

Slobodka .  10 

Szeszory 17 

Utoropy 4 

38 


1 
1 
3 
4 
10 
4 

23 


1 

1 

6 

11 

23 

24 

66 


1 
1 
3 
5 
13 
15 

38 
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PoIitisoiMr  Besirk 


Krakau  Umgebung: 


Gemeinde 


Nadworna; 


Nisko: 
Podhajce: 


Skaial: 
Sniatyn : 


Stanislau 


Vom  27.  ADgnst  bü  8«it  dem 

2.  September  der  Kpidcnie 

Erkran-       Tode»-      Erkr«B-      Tod» 
knngen        flUe        kangen        tBk 


Bienczyce 

Bolen 

Czyzyny    

Dabie 

Erzeslawice 

Mistrzejowice 

Pradnik  Bialy 3 

Rakowice ^ 

Russocice ^ 

21 


1 
8 
1 
1 
1 
1 


Lanczyn 

Paryszcze 

Srupkow 


2 
1 
1 

4 


Ulanow 


Holhocze  .... 
Horozanka  .     • 

Podhajce  .  .  .  ■ 
Toustobaby  .  •  • 
Wierzbow  .... 
Zastawoze  Holhockie 


Grymalow . 


Beleluja     .    .     .     .     • 

Demycze 

Ejiiaze 

Roznow 

Zablotow 

Zalucze  am  CzeremoBZ 


Dorobow     .     •     • 
ELnihinin,  Colonie 
EnihiniD,  Dorf  . 
Eonczaky  Nowe 
Konczaki  stare  . 
Krylos   .     . 
Krymidow . 
Lany      .     • 
Marjampol . 
Stanislaa 
Tumirz .     . 
Wolczkow  . 


1 
6 
3 
1 
2 
4 

17 
43 

2 
2 
5 
1 
6 
2 

18 

1 

1 

7 

3 

5 

1 

5 

10 

2 

4 

41 

13 

93 


1 
2 
1 
1 
2 
1 
2 
2 

12 


2 
2 

n 

33 

2 
1 
4 
1 
3 

11 

1 
1 
7 
1 
2 
1 
3 
7 
2 
3 
11 
6 

45 


18 
8 

19 
6 

28 

15 
3 
9 
1 

107 

2 
4 
2 

8 


1 
37 
15 

1 

2 

4 

60 
43 

8 
7 
6 
1 
8 
5 

35 

1 

1 

9 

7 

14 

1 

8 

36 

12 

12 

41 

45 

187 


9 
2 

12 
5 

10 
6 
2 
6 

52 


1 


1 

1 

13 
7 
1 
2 
2 

26 
23 

5 

0 
0 
1 

4 
2 

22 

1 
1 

7 

2 

6 

1 

4 

17 

7 

5 

U 

19 

81 
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PoUtischer  Bexirk 


Gemeinde 


Tarnobrzeg: 
Tamow: 


Tlunacz 


Wadowice 


Wieliczka: 
Zaisszczyki 


Vom  27.  bis  AngaBt  Seit  dem  Beginne 
2.  September  der  Epidemie 

£rkran-        Todes-  Erkran-      Todes- 

kangen  fälle  knngen         fülle 


Rozwadow 12 

Elikowa 6 

Krzyz 7 

Tarnow 2 

16 

Bndzin       1 

Delawa 24 

DoKna 9 

Grabicz 11 

Horyhlady 22 

Nowosiolka 10 

Ottynia 18 

Petrylow 19 

Puzniki 1 

Tlnmacz 5 

Tysmienica 89 

XJhorniki — 

209 

Andrichau 1 

Kalwarya 2 

Barwald  Gorny 1 

4 


Zakrzowek 


•     •     • 


Czerwonogrod 1 

Dobrowlany 6 

Drohiczowka 2 

Dupliska 1 

Dzwiniacz 1 

Grodek 1 

Hinkowce 1 

Holihrady 4 

Holowczjnce 2 

Koszylowce 6 

Lesieczniki 9 

Lisowce 3 

Milowce 2 

Myszkow 5 

Nagorzany 4 

Nowosiolka 32 

Rozanowka 1 

Szutromince 7 

Szczytowce 1 


8 

3 
3 
1 

7 


6 
5 
4 
9 
6 
8 
18 

2 

52 

3 

U3 


1    — 


1 
3 
2 
1 


1 
2 
2 
2 
9 
1 
1 
2 
2 
21 

4 
1 


27 

17 
18 
74 

109 

6 

24 

34 

22 

31 

10 

29 

198 

9 

10 

140 

4 


2 
2 
6 

10 

26 

3 

58 

7 

2 

48 

4 

6 

21 

16 

14 

13 

6 

3 

32 

7 

47 

32 

11 

6 


15 

5 
12 
39 

56 

3 

6 
16 
10 
12 

6 
16 
92 

1 

3 
78 

3 


517   246 


3 
5 

20 

3 

35 

4 

1 

24 

3 

2 

11 

11 

8 

13 

1 

2 

19 

2 

29 

17 

6 

5 


Politischer  Bezirk 


ZaIeszczycM: 
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Gemeinde 


Tlußte  Dorf 
Stadt 
Uscieczko  . 
Uhrynkowce 
Worbolince 


Vom  27. 

Auffnet  bis 

Seit  dem 

Betim 

2.  September 

der  Epidemit 

Erknn- 

Todee- 

Erkran- 

Todw- 

kanten 

f&ine 

kungeo 

fiOk 

1 

1 

8 

6 

2 

1 

73 

45 

4 

2 

98 

50 

1 

2 

4 

3 

1 

1 

1 

1 

98 

62 

520 

301 

Galizien:  Gesammtsnmme    .  1508       739      4456      2226 


Schlesien. 

In  Oberkurzwald,  politisclier  Bezirk  Bielitz,  ist  ein  weiterer  choleniTer- 
dächtiger  Erkrankungsfall  angetreten.  Von  den  in  der  vorigen  Nummer  gemeldeteo 
4  verdächtigen  Fällen   erwies   sich   einer  als  nicht  von  Cholera  asiatica  herrührend. 

Am  29.  August  erkrankte  auf  der  Fahrt  von  Erakau  nach  EUIgoth  eis 
14jähriges  Mädchen  unter  choleraverdächtigen  Erscheinungen  und  wurde  vom  ReTi- 
sionsarzte  in  Dzieditz  in  das  Krankenhaus  zu  Bielitz  gebracht.  Die  bacteriologisdie 
Untersuchung  wies  die  Eoch'schen  Eommabacillen  nach. 
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Politischer  Bexirk 


Czemowitz  Stadt 

■ 

j   Czemowitz  Umg.: 


I    tarahumora; 


Ketznan 


Storozynetz : 


Sii€zawa: 


Wiznitz: 


Bukowina: 


Gemeinde 


Czemowitz 


Vom  27.  Aag^t  bis  Seit  dem  Beginne 
2.  September  der  Epidemie 

Erkran-      Todes-  Erkran-      Todes- 
kangen        fUle  kangen        fXlle 

13  4         38         19 


Bils.  .  .  . 
Barancze  .  . 
Rewna  .  .  . 
Stryleckyj  Kut 
Wasloat^  .  . 
Toporousz  .     . 


1 
2 
2 

2 
4 

U 


Kapukodrului 41 

Eorlata 1 

Stupka 9 

51 


Doroszoutz 
Mitkeu  .  . 
Oszeohlib  . 
Piedykoutz 
Toutry  .  . 
Zwiniacze  . 


Ealinestie 
Woloka 


Itzkany 
Suczawa 


7 
1 

6 
2 
1 

9 

26 

13 
1 

14 

2 
1 


Karapczeu 

MiUie 

Waszkoatz  am  Czeremosz 


Bukowina:  GeBammtsumme 


9 
17 

26 
144 


—  2 
1  2 
1  15 
1  3 

—  10 
3  4 

6  36 

7  89 
1  1 

6  30 

14  120 

3  41 

1  2 

4  11 

2  38 

1  29 

7  40 

18  161 

8  18 

2  2 

10  20 

—  2 

—  23 

—  26 


1 
1 

8 

10 
62 


2 

21 

106 

129 


1 
1 

10 
2 

7 
3 

24 

30 

1 

19 

50 

19 
2 
5 
19 
17 
22 

84 

9 
2 

U 


10 
10 

2 

9 

67 

78 


529       276 


Unter  Einrechnung  der  Cholerafillle  in  den  Gemeinden,  in  denen  die  Epidemie 
wloiclien  ist,  beziffert  sich  die  bittherige  Qesammtzahl  der 

Erkrankungen  TodesfUle 

in  Galizien  aut 5367  2693 

in  der  Bukowina  auf 591  307 


••tl«K  VOM  rillOIICN  J«»f«l  IM  «  tN 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

de« 

k.  k.  Oberisten  {ianltä.tsrat]ies. 

Redigirt  Ton 

Db.  J.  DÄIMER  and  Dk.  a.  netolitzet 

Seotionsratb.  im.  ACinwteriuxxx  de«  Iiinern  Schriftfniirer  de«  Obersten  Sanicaterathe« 


Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-Buchhändier  in  Wien 

I.  Rothentlitir  zn.  •  t  r  a  •  •  e  IG. 


Sraeheliit  Jeden  Doanerstoir« 

Prftnmnttntfonspreli  bei  direeter  PottsoMudiing  gan^Ihrig  fl.  6.' 


VL  J«hrgaaflf.  Wie»,  13.  September  1884.  Vr.  87. 

Ishalt.  Vom  ym.  internationalen  hygienischen  Congresse  in  Budapest.  —  Aus  der  Ausstellung 
i»  Vlli.  internationalen  hygienischen  Congresses.  —  Sanitätsgesetse  und  Verordnungen:  Erlass  des 
IGiuBterioms  des  Innern,  betr.  serbische  Staatsangehörige  in  Offentl.  Krankenanstalten;  Erlässe  der 
uederösterr.  Stattbalterei,  betr.  Infectionskrankheiten  und  betr.  WallfahrtszCge;  Circular- Erlass  der 
Ststthslterei  in  Tirol  u.  Vorarlberg,  betr.  Wasserproben  etc.  —  Vermischte  Kachrichten:  Krankenwärter- 
Terein  in  Triest.  —  Personalnachrichten. 


Vom  VIII.  internationalen  liygienischen  Congreese  in  Budapest. 

Die  Blatsemmtherapie  bei  der  Diphtherie. 

Nan  beginnen  auch  die  Früchte  der  bacteriologischen  Arbeit  für  die  ärztliche  Praxis 
zn  reifen !  Bisher  bheben  für  die  Behandlung  der  Infectionskrankheiten  die  Erwar- 
^gen,  welche  man  an  die  ätiologische  Forschung  gehegt  hatte,  getäuscht  und  die  >ge- 
tanschte  Hofifnang«  Hess  nicht  die  wahre  innere  Freude  an  den  grossen  theoretischen 
ForUchritten  aufkommen. 

Während  die  Congresse  der  Vorjahre  zu  ihren  Glanzpunkten  die  Publication  neuer 
Knnkheitserr^er  oder  lebhafte  Discussionen  über  die  Bedeutung  dieses  oder  jenes  Bacillus 
zählten,  stand  der  diesjährige  Congress  unter  dem  das  ärztliche  Streben  am  Krankenbette 
beglückenden  Sterne  der  Therapie,  speciell  der  erfolgreichen  Behandlung  der  Diph- 
therie, des  Würgeengels  der  Kinder.  Wohl  hatte  der  Berliner  Congress  eine  ähnliche, 
in  Ansehung  der  Verbreitung  der  Krankheit  noch  verheissendere  Botschaft  in  die  Welt 
getragen,  aber  der  Freudentaumel  über  das  Tuberculin  verschwand  rasch  und  machte 
einem  entsprechenden  Gefühl  der  Ohnmacht  und  des  Zweifels  an  der  so  glänzend  inaugu- 
rirten  medieinischen  Forschung  der  Neuzeit  Platz. 

Obwohl  die  That3achen  an  sich  nicht  ganz  neu  waren,  indem  Behring  und  seine 
Mitarbeiter  bereits  seit  2  Jahren  Mittheilungen  über  die  Heilung  mit  Diphtheriebacillen  in- 
ficirter  Thiere,  in  letzterer  Zeit  auch  diphtheriekranker  Kinder  durch  das  Blutserum  von 
gegen  Diphtherie  künstlich  immunisirten  Thieren  veröffentlichte,  rief  doch  eine  vonRoux 
gegebene  Mittheilung  hierüber  eine  geradezu  tiefgehende  Bewegung  in  der  Versammlung 
bervor,  indem  die  rückhaltslose  Anerkennung,  die  derselbe,  ein  hervorragender  Schüler 
Pasteur's,  der  Methode  Behring^s  zollte,  die  Gewähr  für  ihre  practische  Bedeutung 
sicherte. 

Dies  drängt  uns,  unseren  Lesern  einen  ausführlicheren  Bericht  über  den  klaren  und 
Preisen,  in  der  Form  zwar  einfachen,  aber  mit  überzeugungsvoller  Lebhaftigkeit  gesprochenen 
Vortrag  Roux's  zu  geben. 
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Zur   Darstellung   eines    möglichst  kräftig    wirkenden    Serums   benöthigt   man 
virulente Culturen  d.  Diphtheriebacillen ;  Roux  verwendete  eine  solche,  die   in  der 
von  einzehntel  Cubikcentimeter  ein  Meerschweinchen    von  500  Gramm  Gewicht    in  48 
60  Stunden  zu  tödten  vermag.  In  alkalischer  2percentiger  Pepton-Bouillon  erhält  man 
solche  höchst  virulente  Cultur  bereits   in  3  Wochen,    wenn   man    die  Cultur  anter  m 
fortwährenden  Luftstrom  hält,  sonst  dauert  es  5 — 6  Wochen.     Die  Cultur  wird  dordi 
Chamberland'sches  Filter   filtrirt  und   behält,    unter   gewissen   Bedingungen    versorgt, 
Giftigkeit  durch  längere  Zeit. 

Um  nun  auch  möglichst   grosse  Mengen  von  Blutserum    erhalten    zu  können, 
man  trachten,   möglichst  grosse  Thiere    zu   verwenden.     Die    von   Behring   verwen 
Thiere,    Schafe,    Ziegen    musste    man   in   zu  grosser  Anzahl  vorbereiten,  um  die  nö 
Quantitäten  Serum   zu  erhalten,    da  man  diesen  Thieren  ja  nicht  häufig  und  nicht 
Quantitäten    Blut    entziehen    kann.    Roux    verwendete    Pferde;   es   scheint   diese  Wi 
im  Vorhinein   nicht  gunstig  zu    sein,    da  Perde    für    das    Diphtheriegift    nicht   besoi 
empfindlich  sind,  es  aber  als  Grundsatz  gilt,  dass  man,  um  möghchst  kräftig  immuoisi 
des  Serum  zu  erhalten,  Thiere  auswählen  soll,  die  für   die  Erkrankung  recht  emp 
sind.     Doch  macht  es  in  diesem  Falle  nicht  viel  Eintrag  und  hat  das  Pferdeblatserom 
Vortheil,  dass  es  ganz  inoffensiv  sowohl  für  Thiere  als  auch  für  den  Menschen  ist 

Pferden  werden  nun  von  jenem  Diphtheriegift  zunächst  kleine  Mengen,   2 — ö  C 
centimeter    in  Zeitintervallen  subcutan  injicirt,    bis  sie  keine  Reactionserscheinungen 
zeigen  und  durch  allmähliche  Gewöhnung  des  Thieres   an  das  Gift    kann  man  auf  20 
30  Cubikcentimeter    der  virulerten  Bacillen  zwei  bis  drei  Mal  die  Woche  steigern, 
einen  Aderlass  aus  der  V.  jugularis  wird   das  Blut    entnommen   und   Serum   daraus 
gestellt,  dessen  Wirksamkeit  experimentell  geprüft  wird.     Ronx's  Serum  hatte  die 
nisirende  Kraft  von  etwa  1  :  100.000  (d.  h.   1  Gramm  Serum  ist  im  Stande  100.000  G 
Thierkörper  zu  schützen),  ein  Werth,  welcher  weit  zurückbleibt  gegen  jenen  beim  Tetami 
erzielten,  wo  1  :  10  Millionen,  von  Roux  sogar  Trillionen  erreicht  wurden.  Mit  40  Voli 
Toxin  (virulente,  filtrirte  Bouillon)  vermengt,  ist  das  Gemenge  unschädlich. 

Solches  vom  Pferde  gewonnenes  Blutserum  verwendete  Roux  an  den  Patienten  dci~ 
HdpUal  des  enfantSy  weil  das  Institut  P  a  s  t  e  u  r  mit  den  Verhältnissen  desselben  bereits  vfg- 
traut  war,  indem  Roux  und  Yersin,  später  Martin  und  Chaillou  an  den  Diphtheriekranken  desselbca 
ihre  Studien  machten.  Ohne  Auswahl,  ohne  dass  irgend  etwas  in  der  Behandlung  wd 
Besorgung  der  Kinder  geändert  war,  wurde  in  der  Zeit  vom  1.  Februar  bis  24.  Juli  dieaii 
Jahres  bei  der  täglichen  Visite  den  neu  aufgenommenen  diphtheriekranken  Kinder  20  CaidL* 
centimeter  Serum  subcutan  injicirt;  die  Injection  ist  einfach,  nicht  schmerzhaft,  wird  ge- 
wöhnlich in  den  Seiten  oder  der  Bauchgegend  oder  den  inneren  Schenkelflächen  vorge- 
nommen; die  Flüssigkeit  vnrd  rasch  resorbirt.  | 

Die  Mortalität  an  Diphtherie  betrug  an  diesem  Spitale  in  den  letzten  vier  Jähret  j 
im  Mittel  51*71  Percent,  in  der  Zeit  vom  i.  Februar  bis  24.  Juli  betrugen  bei  448  Filier  | 
die  Todesfölle  109  also  24*6  Percent.  Es  war  somit  bei  sonst  gleich  gebliebenen  undj 
unveränderten  Verhältnissen  die  Sterblichkeit  von  5 l'Tl  Percent  auf  245  Pereent, I 
also  um  die  Hälfte,  gesunken.  | 

Zum  Vergleich  wurden  die  Verhältnisse  des  HtpUäl  Trouaseau  genommen,  wo  keisj 
Blutserum  in  Anwendung  kam.  Daselbst  fielen  in  der  Zeit  vom  1.  Februar  bis  24.  Jolii 
auf  520  Krankheitsfälle  516  Todesfälle  Jan  Diphtherie,  also  60  Percent;  es  bestand  alsoj 
keine  gutartige  Epidemie  in  der  Zeit  während  welcher  die  Behandlung  mit  Blutserim  imi 
Hdpital  des  enfants  geübt  wurde. 

Scheidet  man  die  diphtheritischen  Anginen  und  die  Croupfälle,  so  ergiebt  sich  bei; 
einer  mittleren  Sterblichkeit  von  33*94  Percent  bei  den  Anginen  der  letzten  4  Jahre  im; 
Höpital  des  enfants  in  der  Zeit  vom  1.  Februar  bis  24.  Juli  eine  solche  von  12  Percent, 
im  HOpital  Trousseau  32  Percent. 

Bei  operirtem  Croup  betrug  die  mittlere  Sterblichkeit  der  letzten  4  Jahre  73*19  Per- 
cent, in  der  Zeit  vom  1.  Februar  bis  24.  Juli  49  Percent,  im  Hdpital  Trousseau  während 
derselben  Epoche  86  Percent;  das  sind  Zahlen  die  absolut  vergleichbar  sind  und  für  den 
Erfolg  der  antidiphtheritischen  Behandlung  sprechen. 
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Auch  sind  durchaus  nicht    alle  Anginen,    welche    als  Diphtherie   bezeichnet  werden^ 
wirkliche  Diphtherie ;  diese  Erkrankungen  sind  viel  weniger  gefährlich  (Martin  und  Chaillou 
hatten    bei  79  Krankheitsfällen  1  Todesfall,    TezenasI  bei  146  Erkrankungen  3  Todesfälle), 
;  Eine  genaue  Statistik  darf  sich  nun  nur  auf  die  wahren  Diphtherieflllle  beziehen.  Es  wurde 
I  daher  in  allen  Fällen  die  bacteriologische  Untersuchung    durchgeführt;  bei  den  448  Fällen 
\  wurden  in  128  keine  Diphtheriebacillen  nachgewiesen,    es  blieben    somit    320  echte  Diph- 
1  therien,  davon  waren  20  gleich  nach  der  Aufnahme  gestorben,   bevor  sie  noch  Serum  er- 
I  halten  hatten  und  sind  somit   ebenfalls    nicht    zu  zählen,   auf   die    übrig   bleibenden  300 
|.  entfallen  78  Todesfälle,  also  26  Percent ;  die  früheren  Arbeiten,  welche  am  Materiale  des- 
'  selben  Spitales    ausgeführt  worden  waren,    weisen    eine  Sterblichkeit    von  50  Percent  auf. 
Da  jeder  aufgenommene  Diphtheriefall  20  Cubikcentimeter  Serum  injicirt  erhielt^    so 
hatten  auch  jene  128  Schein-Diphtherien  eine  solche  Injection  erhalten ;  auch  diese  schienen 
sich  darunter  zu  bessern;  was  aber  von  besonderer  Bedeutung  ist:    es  erkrankte  auch 
nicht  einer    dieser  Fälle   an  Diphtherie,    trotzdem  sie  tagelang    den  Diphtherie- Contagien 
ausgesetzt  waren:  ein  Beweis  für  den  prophylaktischen  Werth   der  Seruminjection. 
Die  Diphtheriekranken  erhielten,  wenn  nicht  nach  der  ersten  Injection  bereits  Tempe- 
raturabfall  eingetreten  war,    am  zweiten  Tage  wieder  eine  Injection  von  10  bis  20  Cubik- 
:   centimeter  des  Heilserums,    so   dass  die   geringste  Menge  20  Cubikcentimeter,    die   grösste 
125  Cubikcentimeter  betrug.  Das  Serum  ist  völlig  unschädlich;  in  der  Reconvalescenz  wurden 
nicht  selten  Urticaria  ähnliche  Exantheme,  selten  Erytheme  beobachtet,  die  bald  schwanden. 
Der  Effect  der  Seruminjection  ist  offenkundig  und  trifft  oft  ganz  rasch  ein.  Zunächst 
ist  die  Besserung  des  Allgemeinzustandes    auffällig  und  nicht  selten   trifft  man  die  kleinen 
Patienten  bereits  den  anderen  Tag  mit  rosigen  Wangen  in  ihren  Bettchen  sitzend  und  sich 
mit  ihren  Spielereien  beschäftigen;    did   locale  Affection  bessert    sich  zusehends,    die    vor- 
handenen Membranen    lösen  sich  in  kürzerer  Zeit    (36  bis  40  Stunden),    es    treten    keine 
neaen  auf  und  der  Process  schreitet    überhaupt   über   die  bereits  erkrankten  Stellen  nicht 
hinans,   die  Lymphdrüsenschwellungen  gehen   zurück,    zugleich    verschwinden  die  Bacillen 
ond  sind  am  3.  bis  5.  Tage  bereits  durch  die  Cultur  nicht  mehr  nachzuweisen.  Der  Puls 
heht  sich ;    namentlich    ist    das    oft  plötzliche  Absinken    der  Temperatur  bemerkenswerth ; 
aaf  die  Beobachtung  derselben  ist  das  grösste  Augenmerk  zu  legen    und  darf  man,  selbst 
^enn  alle  anderen  Erscheinungen  sich  gebessert  haben,  mit  der  Behandlung  nicht  aufhören, 
bis  der  constante  Temperaturabfall  eingetreten  ist. 

Auch  Complicationen  kommen  seltener  vor,  wie  auch  Lähmungserscheinungen  seltener 
folgen.  Unter  den  300  Fällen  waren  ausser  einigen  leichten  Paralysen  des  Gaumensegels 
nur  ein  Fall  mit  Lähmung  der  unteren  Extremitäten  und  ein  Fall  allgemeiner  Paralyse  be- 
obachtet worden.  An  Synkope  waren  drei  Kinder  verstorben,  das  eine  vor  24,  das  andere 
vor  26  Stunden,  das  Dritte  am  5.  Tage  nach  der  Injection. 

Für  die  Beurtheilung  der  Behandlung  ist  es  aber  auch  von  Wichtigkeit  die  ver- 
schiedenen Arten  und  Formen  der  diphtheritischen  Affectionen  in  Berücksichtigung  zu  ziehen. 
Von  den  300  Fällen  waren  169  reine  Anginen,  121  Diphtherien  mit  Tracheotomie.  Von 
den  169  waren  120  rein  diphtheritische  Anginen  (d.  h.  es  fand  sich  nur  der  Löffler'sche 
Bacillus),  davon  9  Todesfälle  =  7*5  Procent,  7  Fälle  starben  in  weniger  als  24  Stunden, 
so  bleiben  auf  113  Erkrankungen  2  Todesfälle  =  l'?  Procent. 

49  diphtheritische  Anginen  zeigten  bacteriologiseh  ausser  dem  Bacillus  Löffler  noch 
andere  pathogene  Bacterien,  hievon  12  gestorben  =  24*2  Procent.  Rechnet  man  vier 
unter  24  Stunden  eingetretene  Todesfälle  ab,  so  bleiben  45  Fälle  8  gestorben  ==  17*8  Pro- 
^t.  Besonders  bösartig  verhalten  sich  die  Fälle  von  Association  des  Löffler'schen  Bacillus 
I  mit  dem  Streptococcus;  solcher  waren  35,  hievon  12  gestorben  =  34*2  Procent;  rechnet 
'  man  irier  noch  vor  24  Stunden  Gestorbene  ab,  so  bleiben  31  mit  acht  Todesfällen  == 
25*8  Procent ;  frühere  Arbeiten  (Martin  &  Chaillou)  ergaben  für  diese  Gruppe  87*8  Procent 
Todesßille. 

Von  den  121  Diphtherien  mit  Tracheotomie  starben  56,  also  46  Procent,  sonst 
,  68  Procent;  darunter  waren  reine  Croups  (nur  Diphtheriebacillen)  49  mit  15  Todesfällen 
I  oder  30-9  Procent,  4  Fälle  vor  24  Stunden  gestorben,  bleiben  45  mit  11  TodesMen  = 
;     24-4  Procent. 
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Croups  mit  Association   anderer  Bacterien  72,  davon  41  gestorben  =  58*3  Pr< 
10  Fälle  starben  unter  24  Stunden,  bleiben  62  mit  31  Todesfällen  =  50  Procent.  Fi 
Arbeiten  aus  demselben  Spitale  zeigten  bei  dieser  Gruppe  eine  Sterbiicbkeit  von  80  Pi 
Auch  die  Zahl   der  Tracheotomien  zeigt  sich  unter    dieser  Behandlung  etwas   vermindeitj 
während  in   den    Jahren    von    1891    und    1892   im    selben    Spitale   auf   100    Diphi 
wenigstens    50  Tracheotomien  kamen,    entfallen   auf    die   300    der  Zeit   von   Februar 
Juli  1894  121  Tracheotomien  oder  40  Procent.  10  Fälle  waren  nicht  tracheotomirt  w« 
Da  unter  der  Serumbehandlung  der  Process  nieht  weiter  fortschreitet,  die  Membranen  flidi^ 
leichter  lösen,  so  durfte  in  der  Zukunft  die  Tubage  an  die  Stelle  der  Tracheotomie 
indem    es    in  vielen  Fällen   genügt,    wenn  für  24  Stunden  die  Passage  hergestellt  ist, 
schweige  des  gunstigeren  Verlaufes,  wenn  die  Seruminjection  frühzeitig  stattfindet. 

Die  Statistik  würde,  schliesst  Roux  am  Ende  derselben^  noch  günstiger  lauten, 
nicht  wegen  der  enorm  ungünstigen  hygienischen  Verhältnisse  des  Spitales  so  häufig 
currirende  Krankheiten  auftreten  würden;  auf  die  300  Krankheitsfälle  der  Beobachtung  eoft*' 
fallen  95,  also  fast  ein  Drittel,  und  zwar  33  Masern,  13  Scarlatinen,  6  Tuberculosen^ 
3  Fälle  von  Keuchhusten  und  39  Bronchopneumonien ;  diese  letzteren  sind  besonders  g^' 
fährlich  für  die  tracheotomirten  Kinder;  Roux  hält  sie  bestimmt  für  contagiös. 

In  derselben  Sitzung  las  H  e  u  b  n  e  r  im  Namen  Behring's  einen  Bericht  über  dit 
Blutserumtherapie  und  gab  auch  Aronson  (Berlin)  die  Erfolge  bekannt,  er  verzeichnet 
bei  einer  Totalsumme  von  274  mit  Serum  behandelten  Fällen  eine  Mortalität  von  15*3  Pro* 
Cent  gegenüber  einer  solchen  von  32*5  bis  41'7  in  den  letzten  3  Jahren.  B.  F. 


der  Ausstellung  des  VIII.  internatioi^aleii  hygienischen  Congresses. 

Die  Auastellaog  des  VIII.  internationalen  hygienischen  Congresses  betreffend,  verdient  hesroi^ 
gehoben  za  werden,  dass  die  dorch  die  anerkennnng^werthen  Bemtlhangen  des  Brünner  StadtphjsieBi 
Dr.  Igel  ZOT  Ausstellang  gebrachten  graphischen  Darstellnngen  über  die  sanitären  Ver* 
hältnisse  der  Stadt  Brunn  und  Zeichnungen,  welche  die  sanitären  Anstalten  der  Stadt  ▼ersinobild' 
liehen,  einen  besonders  sch&tzenswerthen  Bestandtheil  derselben  bildet.  Besonderes  Interesse  erregen  «ui 
durch  eine  Reihe  Yon  Jahren  geführter  Cataster  über  die  Gesundheitsverhältnisse  der  einzelnen  HSosa 
der  Stadt,  namentlich  mit  Bezug  auf  das  Auftreten  von  Infectionskrankheiten,  dann  die  Nachweisnnge« 
über  die  sanitären  Erfolge  der  genauen  Ueberwachung  der  Gtosundheitsverbältnisse  und  Yerbessemngta 
der  sanitären  Einrichtungen,  endlich  die  Einrichtungen  des  städtischen  Infectionsspitales,  durch  weld» 
sämmtliche  Abfälle  desselben  zur  Verbrennung  gelangen  und  die  bei  diesem  Processe  gewonnene  Wärm» 
zur  Sterilisation  der  Abwässer  und  zur  Wäschetrocknung  ^benutzt  wird. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass   des   k.   k.  Hinisteriums   des 
Innern  rom  10.  August  1894,  Z.  31.366, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

b«ftreireiid  ElnscIträiilLaiiflr  der  Antaaliine  Yon 
■erblacken  8t»ateaiiseli4lrl^n  in  öfTeBtllelie 

istelten. 


Die  serbische  Begiemng  hat  im  Wege  des 
Ministerinms  des  Aeussem  um  die  b.  o.  Ver- 
anlassung ersucht,  damit  jene  serbischen  Unter- 
thanen,  welche  mit  chronischen  Krankheiten 
oder  mit  Syphilis  behaftet  sind,  nur  in  ausser- 
gewöhnlichen  oder  dringenden  Fällen  in  ein 
öffentliches  Krankenhaus  aufgenommen  werden. 

Hievon  wird  die  k.  k behufs 

Verständigung  der  Directionen  der  öffentlichen 
Krankenanstalten  des  unterstehenden  Verwal- 
tungsgebietes  mit  dem  Bemerken  in  die  Kennt- 
niss  gesetzt,  dass  mit  chronischen  Krankheiten 


oder  mit  Syphilis  behaftete  Individuen  serbischer 
Staatsangehörigkeit  nur  im  Falle  der  dorefa 
spitalsärztliche  Untersuchung  des  Kranken  con- 
statirten  dringenden  Nothwendigkeit  einer  Spi- 
talsbehandlung,  beziehungsweise  im  Falle  der 
ärztlich  erwiesenen  Ansteckungsgefahr  in  ein 
öffentliches     Krankenhaus     aufzunehmen     aeüi 

werden. 

* 

Erlass   der   k.  k.   n.-O.    Statthalterel 
Tom  25.  August  1894,  Z.  63.168, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreflTeiid    die   Anmelirepllielit   bei   gewimwu 
Infectlonsk.ranktaelten. 

Aus  Anlass  des  vorgekommenen  Falles, 
dass  ein  practischer  Arzt  Erkrankungen  an 
Croup  aus  dem  Grunde   nicht  zur  Anzeige  ge* 
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neht  hat,  weil  diese  Erkranknogsform  in  den 
dt  h.  a.  Erlasse  Yom  20.  April  1886,  Z.  2948 
inausgegebenen  Anmeldeblanquetten  nicht  an- 
jnföhrt  erscheint,  findet  sich  die  Statthalterei 
WBtinmit,  darauf  hinzuweisen,  dass  nicht  nur 
lie  in  den  erwähnten  Anzeigeblättem  ange- 
äbiten  Krankheitsformen  als:  Cholera  asiatica, 
neektjphns,  Abdominaltyphns,  Blattern,  Schar- 
ich, Diphtheritis,  Dysenterie,  ägyptische  Augen- 
atzündong,  Masern,  Keuchhusten,  Varicellen, 
i¥imdrothlauf  und  Puerperalfieber  der  Anzeige- 
[jflicht  unterliegen,  sondern  auf  Grund  der  be- 
itehenden  Verordnungen  dieselbe  auch  für  fol- 
H«nde  Krankheiten  aufrecht  besteht:  Croup 
[eumulativ  mit  Diphtheritis),  Cholera  nostras, 
RoÖilaaf  (Wund-,  Impf-  und  Gesichtsrothlauf), 
Influenza,  Cerebro8pinal-Meningiti8(Genickstarre), 
Lyssa  (Wuthkrankheit),  Milzbrand,  Botz  und 
Trichinoeis. 

Endlieh  wird,  um  auch  über  das  Auftreten 

Ton  Parotitis    epidemica  (Mumps)   und  Rötheln 

b  steter  Kenntniss    zu    sein    und  die  nöthigen 

Daten  dem  h.  Ministerium    des  Innern  fär  die 

TML  Obersten  Sanitätsrathe    in    der    Zeitschrift 

„Oesterrächisches  Sanitätswesen"  zurVeröfient- 

ficbaBg  gelangenden   Nachweisungen  über  den 

Stand  der  Infeetionskrankheiten  zur  Verfügung 

steUen  zu   können,    hiemit    die    Anzeigepflicht 

soeh  aaf   das    vereinzelte  Vorkommen    dieser 

beiden  Rrankheitsformen  ausgedehnt. 

Bei  diesem  Anlasse  erscheint  es  nicht 
aberflasng,  nachdrücklichst  daraufhinzuweisen, 
dsse  das  epidemisehe  Vorkommen  von  Infections- 
knakkeiten,  welcher  Art  dieselben  auch  immer 
sein  Bögen,  auf  Grund  der  bestehenden  Epi- 
denieroiBehriften  an  und  für  sich  schon  der 
Aozeigepflieht  unterliegt. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  wird 
beanftragt,  diese  Bestimmungen  sowohl  sämmt- 
Heben  praetischen  Aerzten  des  dortigen  Be- 
zirkes, als  auch  den  Leitungen  der  im  dortigen 

Bearke 

-; — —  befindlichen  Heil-  und  Humanitftts- 

Amtsgebiete 

tnstalten  neuerdings  zur  Kenntniss  zu  bringen. 

Gleichzeitig  ergeht  auch  an  das  k.  u.  k. 
2.  Gorps-Commando  das  Ersuchen,  die  k.  u.  k. 
MUitMrzte,  welche  in  Niederösterreich  Privat- 
piaxis  ausüben,  in  gleichem  Sinne  zur  Anzeige- 


erstattnng  an  die  Gemeindevorstehung  des 
Wohnortes  derartiger  Kranker  zu  verpflichten. 
Unter  Einem  wird  die  k.  k.  Staats- 
druckerei angegangen,  bei  der  Neuauflage 
dieser  von  den  Gemeinden  auf  deren  Kosten 
unmittelbar  oder  durch  die  vorgesetzten  poli- 
tischen Behörden  zu  beziehenden  Formularien 
zu  Krankheitsanzeigen,  die  Aufnahme  sämmt- 
licher  oben  angeführter  Krankheitsformen  zu 
veranlassen. 

Erlass  der   k.  k.    n.-5.  Statthalterei 
YOm  5.  September  1894,   Z.  70,235, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend    die   aanltJIre    Veberwaeliaiiff   der 

WallfalirtoBttse. 

Da  durch  Massenbewegungen,  welche  der 
sanitätspolizeilichen  Controle  nicht  unterzogen 
werden,  in  Folge  der  oft  gesundheitsschädigen- 
den Lebensweise  und  sanitätswidrigen  Unter- 
kunft der  Theilnehmer  die  Verbreitung  von 
Infeetionskrankheiten  gefördert  wird,  erscheint 
es  im  gegenwärtigen  Zeitpunkte,  in  welchem 
Wallfahrten  veranstaltet  zu  werden  pflegen, 
und  wegen  des  Näherrückens  der  Cholera  ge- 
boten, dass  die  politischen  Bezirksbehörden  dem 
Gesundheitszustände  der  Wallfahrer  ein  scharfes 
Augenmerk  zuwenden. 

Die  in  dieser  Beziehung  erforderliche  Con- 
trole wird  sich  insbesondere: 

1.  auf  das  Trinkwasser; 

2.  auf  die  zur  Einquartierung  der  Wall- 
fahrer bereitgehaltenen  Herbergen; 

3.  auf  deren  den  sanitären  Forderungen 
entsprechende  Geräumigkeit; 

4.  auf  die  Vermeidung  von  sanitär  be- 
denklicher UeberfÜUung,  ferner 

5.  auf  die  Sicherstellung  ärztlicher  Inter- 
vention bei  Erkrankungsfällen  unter  den  Wall- 
fahrern, und 

6.  auf  die  isolirte  Unterbringung  infectiös 
erkrankter  Theilnehmer  zu  erstrecken  haben, 
deren  Rücktransport  in  die  Heimat  vor  Tilgung 
der  Infectionsgefahr  zu  verbieten  ist. 

7.  Die  Veranstalter  der  Wallfahrt,  be- 
ziehungsweise Führer  des  Wallfahrtszuges  sind 
zu  verhalten,  ein  Verzeichniss  der  Wallfahrts- 
theilnehmer,  enthaltend  die  Namen  und  den 
ständigen  Wohnort,  beziehungsweise  Provenienz- 


—     436 


ort  der  letzteren,  den  Gemeindebehörden  auf 
deren  Verlangen  vorzuweisen,  ferner 

8.  im  Falle  einer  bei  einem  Wallfahrte- 
mitgliede  auftretenden  fieberhaften  oder  von 
Erbrechen  mit  Durchfall  begleiteten  Erkrankung 
sofort  und  bei  eigener  Verantwortung  die  ärzt- 
liche Untersuchung  der  erkrankten  Person  im 
Wege  der  Gremeindevorstehung  in  Anspruch  zu 
nehmen. 

Das  mit  h.  ä.  Erlasse  vom  2.  1.  M., 
Z.  68.912  ergangene  Verbot  von  Wallfahrten 
von  und  nach  Galizien  wird  durch  diesen  Er- 
lass  nicht  berührt.  Hiemach  hat  die  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft das  Entsprechende  sofort 
zu  veranlassen. 

Clrcular-Erlass  der  k.  k.  Statthalterei 
in  Tirol  und  Vorarlberg  Tom  4.  Au- 
gust 1894,  Z.  18.474, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

b«treflrenil  die  bei  EniiiAliiiie  Ton  WiMser- 
probea  Dttr  eiiemisehe  und  bACierioloirAsebe 
UBtersacbans^eii      >a      beobaebienden      Tor- 

■iebten. 

Unter  Bezugnahme  auf  die  h.  ä.  Erlftsse 
vom  20.  Jänner  und  11.  April  1.  J.,  Z.  1919  *) 
und  5357  werden  hiemit  nach  eingeholtem  Gut- 
achten des  Landes- Sanitätsrathes  den  politischen 
Behörden  I.  Instanz  jene  Vorsichtsmassregeln 
bekannt  gegeben ,  welche  bei  Entnahme  von 
Wasserproben  und  deren  Versendung  an  die 
Untersuchungsstelle  behufs  chemischer  und  bac- 
teriologischer  Untersuchung  des  Wassers  zu  be- 
obachten sind. 
I.    Zur    chemischen    Untersuchung. 

1.  Hiefür  ist  eine  Menge  von  mindestens 
2  Litern  einzuschicken. 

2.  Zum  Einsammeln  der  Wasserprobe 
müssen  reine,  weisse,  vor  dem  Auffangen  wie- 
derholt mit  dem  betreffenden  Wasser  ausge- 
schwenkte Flaschen,  zum  Verschlusse  bisher  un- 
gebrauchte, in  dem  zu  untersuchenden  Wasser 
ausgelaugte  Korke  verwendet  werden;  hierüber 
erfolgt  ein  Ueberguss  von  Paraffin  o.  dergl. 

3.  Nachdem  durch  längeres  Stehen  der 
Wasserproben  auch  eine  chemische  Veränderung 
des  Wassers  eintreten  kann,  sind  die  gefüllten 
Flaschen  möglichst  rasch  nach  der  Wasserent- 
nahme in  sicherer  Verpackung  an  die  Unter- 
snchungsstelle  einzuschicken. 

«rsf  Jmhrg.  1894  d.  Bl..  S.  58. 


IL     Zur     bacteriologischen     Unte 

8  u  c  h  u  n  g. 

a)  bei  Untersuchung    des  Wassers   auf 
fische,  pathogene  Leime. 

1.  Zur  Einsammlung  dient   ein    steri 
s  i  r  t  e  s  Gefftss  mit  Gummistopfen.     Die 
lisirung    des  Gefässes,    z.  B.  einer  Eprou 
geschieht    in    der   in    dem  h.  ft.  Circulare 
2.  August  1892,  Z.  19.566  angegebenen  Wei 
der    Gummistopfen    oder    evtotnell    ein 
branchter  Korkstoppel  wird  durch  einstün 
Auskochen    in    reinem  Wasser    steriiisirt; 
GefKss    darf  unmittelbar    vor    dem  Aufßui, 
nicht    mit    einer  Desinfectionsflfissigkeit  in 
rührung  gebracht  werden. 

Sehr  empfehienswerth    sind    auch  die 
Flügge      angegebenen      FüUungsgeftsse 
Flaschenform    aus    leicht  schmelzbarem  Gl 
mit  rechtwinkelig  umgebogener  und  ansgi 
Spitze,  welche  zur  Austreibung  der  Laft 
und  sofort  an  der  Spitze  zugeschmolzen  w 
Bei  der  Füllung    wird    das  Gefiss    unter 
Niveau  des  zu  untersuchenden  Wassers  ge 
die  Spitze  abgebrochen,  worauf  das  Wasse 
den  luftleeren  Baum  eindringt,  hierauf  wird 
Spitze    sofort    wieder    zugeschmolcen    und 
Grefäss,  sicher  verpackt,  eingeschickt.  Zu  gl 
Zwecke    kann    auch    eine   entsprechend   h 
richtete  und  sterilisirte  Glasröhre  dienen. 

2.  Für  diese  Proben  genügen  200—500 
Das  sterilisirte,  verschlossene  Geftss  wird  imi 
Wasser  gebracht,  der  Pfropf  gelüftet,  und 
gefüllte  GrefKss,    wenn   möglich,    unter  W 
wieder  geschlossen. 

Hiebei  ist  die  Vorsicht  zu  beobachten, 
der  Gummipfropf  an  dem  Theile,  mit  welch 
er  das  Glas  berührt,    nicht    mit    den   Finger 
angefasst  wird. 

3.  Das    entsprechend    gefüllte    und    mi 
Siegellack  o.  dergl.  verschlossene  Grefäss  ist  i 
Baumwolle  verpackt,  in  einer  Holz*  oder  Bl 
kapsei    vertical   stehend  an  die  Untersuchnni 
stelle  ehestens  einzusenden. 

4.  Soll  das  Wasser  auf  seinen  Gehalt 
Keimen  durch  Zählung  bestimmt  werden,  soisi 
die  Entnahme  der  Wasserprobe,  beziehungsweisQ 
die  Anlage  der  betreffenden  Culturen  vom  Fach« 
manne  selbst    an  Ort  und  Stelle  vorzunehmen, 
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irenn    sich    der    Amtsarzt    die    biezu     nöthige 

Kenntniss   und  Fertigkeit   nicht  vorher  gründ- 

tich  angeeignet  hat. 

Diesen  Waaserproben  ist  für  den  Fall,  als 

68  sich   um    die  Anlage  neuen  Wasserbezuges, 
welches  vorher  untersucht  werden  soll,  handelt, 

eine   allgemeine    Beschreibung     des    Brunnens 

oder  der  Quelle,  welcher  jene  entnommen  sind, 

betzof&gen  und  wird  bei  Entnahme  des  Wassers 

ans  Bnmnen  auf  die  Beantwortung  der  16  Frage- 

]Nmkte,    welche    in  Nr.  45  der  Zeitschrift   des 

nOesterr.  San. -Wesens",  Jahrgang  1893,  aufge- 

jfihit   sind,    hingewiesen ;    bei    Entnahme    der 

Waaserproben    aus  Quellen   sind  noch  folgende 

Fragepunkte  zu  beantworten : 

1.  Lage  der  Quelle;  ist  über  die  Boden- 
ToridÜtnisse  an  ihrem  Ursprünge  etwas  bekannt ; 
weldie  geologische  Schichten  zeigt  derQuellen- 
onproDg? 

2.  Besehreibung  der  Umgebung  der  Quelle 
ii  derselben  Weise,  wie  bei  den  Brunnen- 
wlsBem;  insbeflondere  allfällige  Nähe  von  Fried- 
Wen  and  Fabriksanlagen,  und  welchem  Zwecke 
dieoen  Letztere? 

3.  Ergiebigkeit  der  Quelle  in  24  Stunden. 

4.  Ist  das  Wasser  stets  klar;  wechselt  es 
DKh  Begengüssen  seine  Beschaflfenheit ;  ist  über 
Mbe  sonstigen  physikalischen  Eigenschaften 
etwu  zu  bemerken? 

5.  Welche  Strecke  hätte  im  Falle  einer 
t^nzQstelleDden  neuen  Leitung  das  Wasser  von 


der  Quelle  bis  an  den  Verbrauchsort  zurückzu- 

egen,    und    durch    welche  Erdarten    (GeröUe, 
Kies,    Sand,    Lehm,     Humus,     felsiger    Grund 

u.  s.  w.)? 

6.  Wäre  eine  derartige  Leitung  voraussicht- 
ich  leicht  ausführbar;  welche  Schwierigkeiten 
wären  hiebei  zu  überwinden? 

Handelt  es  sich  jedoch  um  Untersuchung 
eines  bereits  zum  Trinken  benützten  Wassers, 
wären  dem  obigen  entsprechende  Erläuterungen 
beizugeben. 

Wässer,  bei  welchen  schon  bei  aufmerk- 
samer methodischer  Besichtigung  der  Entnahme- 
stelle, der  Umgebung,  der  Leitungen  u.  dergl. 
auf  bedenkliche  sanitäre  Beschaffenheit  des 
Wassers  geschlossen  werden  mues,  eignen  sich 
im  Allgemeinen  zu  einer  solchen  Untersuchung 
nicht. 

Letztere  könnte  nur  dann  nothwendig 
werden,  wenn  nach  correcter  Herstellung  der 
Leitungen,  sicherem  Abschlüsse  der  oberirdischen 
Zuflüsse,  Beparaturen  der  Cisternenmauem 
u.  dergl.  noch  ein  Bedenken  gegen  die  Zuläs- 
sigkeit  des  Wassers  als  Trinkwasser  trotz  der 
hergestellten  Sicherungs-Massregeln  obwalten 
sollte. 

In  Betreff  der  Einholung  der  Genehmigung 
der  Statthai terei  zu  Wasseruntersuchungen  bei 
Neuanlagen  von  Wasserleitungen  wird  auf  das 
h.  ä.  Circulare  vom  11.  April  1.  J.,  Z.  5357 
hingewiesen. 


Vermischte  Nachrichten. 


Erankenwärterverein  in  Triest. 

In  Triest  hat  sich  ein  Verein  von  Krankenwärtern  gebildet,  welcher  die  Beistellung  geübter 
^vtepersonen  für  die  Kranken  in  Privatwohnnngen  und  zur  Ueberführung  derselben  in  die  Heil- 
insttlten  oder  aus  diesen  in  die  Privatpflege  bezweckt.  Der  Krankentransport  erfolgt  nur  über  ärztliche 
Weisung,  die  Vornahme  der  MsAsage  lediglich  unter  Ueber wachung  des  Arztes.  Für  die  einzelnen  Lei- 
^gen  ist  eine  Taxe  festgesetzt. 


I 
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Personalnachrichten. 


Allerhöchste    Ause  eichnungen. 

Dem  Afiikareisenden  Dr.  Emil  Hol  üb  warde  der  Orden  der  eisemen  Krone  dritter 
Nachsicht  der  Taxe  yerliehen. 


Der   Mag.   pharm.  Ednard  Erz  leben,  Apotheker  in  Landskron,  erhielt  das  goldene  Veid 
kreuz  mit  der  Krone. 


Böhmen.  Aendernngeu  im  Stande  der  Amts- 
ärzte: Dr.  Ambros  Wesselj  wurde  zum 
k.  k.  Sanit&tsassistenten,  Thierarzt  Wenzel 
Mazuk  zum  1.  f.  Bezirksthierarste  in  Taus 
ernannt. 

Anstellungen:  Dr.  Josef  Hjchna  zum 
Findelkinder-Aufseher;  zu  Districtsärzten:  Dr. 
Martin  Peroutka  fUr  Sezemitz,  Bezirk  Par- 
dubitz,  Dr.  Karl  Hüttel  für  Neugarten,  Dr. 
Anton  Polanskj  fttr  Skutsch,  Dr.  Sigmund 
Buxbaum  für  Fischern,  Dr.  Moritz  Kohn 
für  Weseritz,  Bezirk  Tepl,  Dr.  Eduard  Pi- 
Singer  für  Obergeorgenthal,  Wundarzt  Ema- 
nuel  Goldschmid  fttr  Slstinan,  Bezirk  Chru- 
dim,  Dr.  Emil  Kodele  fttr  KOnigswald;  Dr. 
Wenzel  Petfiöek  zum  Krankencassenarzte  in 
Unhoscht. 

Niederlassungen:  Dr.  Augustin  Seifert 
in  Budweis,  Dr.  Julius  El  bogen  in  Wilden- 
schwert, Dr.  Maximilian  Margnlies  in  Fran- 
zensbad, Dr.  Franz  Maf  ik  in  Wotitz,  Dr.  Jo- 
sef Eckstein  in  Pilsen. 

Die  Thierärzte  Victor  Tirni  in  Turnau, 
Emanuel  Brandeis  in  Chotzen. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Adolf  Kellner 
von  Neugarten  nadi  Rumburg,  Dr.  Friedrich 
Langer  von  Jessenitz  nach  Wamsdorf . 

Mag.  pharm.  G.  Müller  hat  die  Apotheke 
in  Sangerberg,  Mag.  pharm.  F.  Vrtis  die 
Apotheke  in  Pfibislau,  Mag.  pharm.  Franz 
Wenzel  die  Apotheke  inLuditz,  Mag.  pharm. 
Adolf  Schmiedl  die  Apotheke  in  Podersam 
käuflich  erworben. 

Oberösterreich.  Niederlassungen.  Dr.  Josef 
Hintner  in  Waizenkirchen,  Dr.  Rudolf  Fink 
in  Linz. 

Mag.  pharm.  Anton  Stippl  hat  die  Apotheke 
in  Stejer  käuflich  erworben. 

Salzburg.  Angestellt:  Dr.  Josef  März  als 
Stadtarzt  in  Radstadt. 


Salzburg.  Anstellungen:  Dr.  Frx.  Haia 
als  Gemeindearzt  und  Ordinarina  in  te 
Schwarzenberg'schen  Versorgungsanstalt  ii 
Schwarzach,  Dr.  Josef  Schweighofer  ak 
Primarius  in  der  Landesirrenanatalt  in  SsJir 
bürg. 

Schlesien.  Uebersiedlung:  Dr.  Vineens 
W  i  e  s  n  e  r  von  Bielitz  nach  Freiwaldan. 

Anstellung:  Dr.  Romuald  Binder  ab 
Secundararzt  im  Franz  Josef-Spitale  in  Biebii. 
Thierarzt  Eduard  Holuschka  als  Besirki> 
thierarzt  in  Zuckmantel. 

Niederlassung:  Dr.  Simon  Silberbusefc 
in  Meltsck. 

Steiermark.  Aenderungen  im  Stande  der 
Amtsärzte.  Statthalterei-Sanitätscottci|nst Dr. 
Carl  Friedrich  in  Voigtsberg  wurde  warn 
Bezirksarzte  II.  Classe,  Sanitätaaasistept  Dt 
Johann Mauczka  in  Rann  zum  Statthalteni- 
Sanitätsconcipisten,  beide  unter  Belasaang  auf 
ihrem  Posten  ernannt. 

Niedergelassen:  Dr.  Hermann  Kratisi 
in  Aflenz. 

Anstellung:  Dr.  Hermann  Kummer  ak 
Districtsarzt   in  Deutschlandsberg. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Josef  Schweif- 
hofer  von  Graz  nach  Salzburg,  Dr.  Oikar 
Schoinz  von  Graz  nach  Wien,  Dr.  Mas 
Kluna  von  St.  Martin  nach  Burgan. 

Niederlassungen:  Dr.  Anton  Yieic 
in  Graz. 

Mag.  pharm.  Karl  Gela  hat  die  Apotheke 
»zur  Mariahilf«  in  Cilli  gekauft. 

Tirol.  Angestellt:  Dr.  Cassian  Lechthaler 
als  Gemeindearzt  in  Kappl,  Dr.  Alexander 
Dal  Ri  als  Gemeindearzt  in  Livo. 

Niederlassungen:  Dr.  Wilhelm  H off- 
ne r  in  Ebbs. 

Mag  pharm.  Dr.  Yictor  Reinfusa  hat 
die  Apotheke  von  R.  Mozelt  in  Brixen  kloflich 
erworben. 


1 


Kiesn  eine  Beparat-Bellage. 


worüielier  Redacteor:  UdfrlQ  WerMf.  VerUs  von  Alfred  HBIder  in  Wien.  Druck  yon  FrladrioK  Jasper  In  WIM. 


\bb  SsterreioliiBche  SanitätsweBen.  Separat-Beüage  zu  Nr.  37,  13.  September  1894. 

fwÜMf;  von  Alfirod  hSIder,  k.  und  k.  Hof-  und  Uniyenitftte-Bnchh&ndler  in  Wien,  I.,  BothentharmstrMM  16. 


• 

Cholera-Nachrichten. 


Ab^escblossen  am  11.  Septomber  1894,  Mittag«. 


Vom  3.  September  bis  Seit  dem  Beginne 

9.  September  der  Epidemie 

P»fiü«J.er  B«irk                                Gemeinde                        Erkr«-  TodeiH  Erkr«.-  Tode- 

kungen  fälle  knngen  fälle 

Uaberg  Stadt 10           6  10  6 

Xrakatt  Stadt .19  11  107  69 

Bobrka:                        Bobrka 9            6  9  6 

Bochnia:                     Lapanow 1           2  6  5 

Itthorodezany:               Bohorodczany  Stare     ...         8             5  11  7 

Kryczka 21  10  91  50 

Lachowce 26  10  70  38 

Lysiec 6            6  18  13 

Lysiec  stare 3            2  3  2 

Manasterczany 13             6  24  9 

Posiecz 12             6  12  6 

Solotwina 3            2  6  3 

Starunia 1             1  2  2 

Zuraki 9            6  11  8 

102  54  248  138 

Bornczow:                  BUcze 8            2  139  78 

Gleboczek 10            5  86  35 

Jezierzany 1             1  31  15 

Mielnica 8            2  16  6 

Monasteryk —            2  14  9 

Muszkarow —            1  28  16 

Olchowiec       —             1  25  11 

Pilatkowce .4            2  10  4 

Piszczatynce 11            3  14  5 
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Folitisoher  Bezirk 


Borzszczow : 


Gemeinde 


Buczacz : 


Chrzanow : 
Czortkow: 


Horodenka: 


Vom  3.  September 
bis  9.  September 

Erkran- 
kungen 


Uscie  Biskupie 2 

Zwiahel 2 

46 

Buczacz 19 

Dubienko 1 

Hubin 1 

Hrehorow 4 

Jazlowiec 10 

Koropiec 47 

Kosmierzyn 2 

Leszczance 3 

Luka 9 

Miedzygorze   .   ' 2 

Monasterzyska 18 

Nagorzanka 6 

Ostra 9 

Petlikowce  stare      ....  4 

Podzameczek 3 

Przewloka 2 

Potok  Zloty 45 

Rukomysz 1 

Rusilow 13 

Uscie  Zielone      .....  4 

Wozilow 5 

Zalesie 1 

209 

Dabrowa              3 

Jagielnica 

Rosocbacz 

Zablotowka 


Cbmielowa 
Cbocimierz 
Czerniatyn 
Dzurkow    . 
Harasymow 
Hawirlak  . 
Horodnica  . 
Jakobowka 
Luka     .     . 
Niezwiska  . 
Obertyn 
Potoczyska 


Todes- 
fälle 

1 
2 


22 

11 

1 

2 
1 

33 
2 
2 
5 
1 
8 
2 
7 
3 
5 
2 

24 
1 
9 
4 
3 
1 


Seit  dem  Bagiaw 
der  Efttdeoü« 

Erkran-       Tod» 
kungen         QU. 


47 
2 

412 


52 

1 

6 

4 

26 

4L1 

10 

5 

36 

13 

28 

13 

111 

12 

10 

2 

104 

1 

69 

114 

19 

14 


30 

2U 

26 
1 
2 
2 

9 

155 
5 
4 

19 
4 

11 
7 

53 
5 
9 
2 

52 
1 

29 

60 
9 
4 


127   1061   465 


6 

4 

11 

9 

1 

1 

112 

43 

1 

1 

3 

3 

8 

6 

126 

55 

4 

3 

4 

3 

16 

11 

33 

21 

4 

1 

4 

1 

7 

2 

18 

7 

19 

11 

106 

64 

6 

2 

33 

16 

5 

1 

8 

3 

16 

4 

18 

7 

3 

3 

92 

48 

8 

5 

74 

39 

11 

6 

293 

159 

1 

1 

7 

5 
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Politischer  Bezirk 


kirodenka 


Gemeinde 


lusiatyn: 


Kalasz: 


Kolbttszowa: 
Xoloinea: 


Kosow: 


Rakowiec  .  . 
Semenowka 
Zabokruki 

Zukow       .  . 

Chorostkow  . 

Husiatyn    .  . 

Liczkowce .  . 

Olchowczyk  . 
Szydlowce 

Trybuchowce  . 


Krakau  Umgebung 


Dolha  Wojnilowska 
Moszkowce  .  .  . 
Seredne  .  .  .  . 
Wojnilow  .     .     .     . 


Kolbuszowa  Stadt    .     .     .     . 

Gwozdziec 

Kamionka  Wielka   .... 

Eolomea 

Matyjowce 

Peczenizyn 

Pruchniszcze 

Rosochacz 

Sopow 

Werbiaz  Nizny 

Czerbanowka 

Eosöw 

Moskalowka 

Riczka 

Slobodka 

Smodna . 

Sokolowka 

Szeszory 

Utoropy 

Bolen 

Czarna  Wies .     .     .     .... 


Vom  3.  September 

Seit  dem 

Beginne 

bis  9.  September 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes 

kungen 

fälle 

kongen 

fUle 

2 

-i— 

26 

12 

1 

17 

10 

1 

8 

2 

27 

9 

88 

33 

130 

59 

829 

430 

2 

1 

12 

9 

17 

10 

89 

59 

6 

4 

11 

5 

6 

2 

8 

3 

3 

3 

6 

5 

4 

2 

44 

18 

38 

22 

170 

99 

16 

4 

19 

6 

4 

1 

4 

1 

8 

3 

8 

3 

1 

1 

5 

3 

29 

9 

36 

13 

6 

5 

6 

5 

4 

3 

34 

17 

5 

31 

16 

11 

6 

32 

18 

2 



2 

2 

2 

11 

5 

14 

8 

3 

1 

47 

:     23 

1 

1 

2 

2 

1 

1 

1 

1 

40 

17 

165 

85 

4 

3 

3 

2 

1 

3 

2 

4 

5 

1 

1 

1 

1 

1 

2 

1 

13 

6 

2 

1 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

24 

14 

2 

2 

26 

• 

17    . 

18 

7 

78 

42 

„_« 

1 

8 

3 

5 

1 

7 

3 

—    442    — 


Politischer  Beurk 


Krakau  Umgebung: 


Mielec 


Nadworna: 


Podhajce: 


Rohatyn : 
Skaial: 
Sniatyn : 


Stanislau: 


Gemeinde 

Cholazyn 

Dabie 

Qrzegorzki     .     .     .     . 
Nowa  Wies  Narodowa 
Pradnik  Bialy     .    .     . 
Pradnik  Czerwony 
Rakowice 

Borowa 

Dulcza  Mala  .     .     .     . 

Hawrylowka  .     .     .     . 
Majdan  Sredni    .     .     . 

Paryszcze 

Srupkow 

Horozanka     .... 

Lysa 

Podhajce 

Szwejkow 

Wierzbow 

Zastawcze  Holhockie  . 
Zaturzyn 

Bursztyn 

Grymalow 

Beleluja 

Demycze 

Drabasymow ...     . 

Ejiiaze 

Zablotow 

Zalucze  am  Czeremosz 
Zawale 

Drobomirczany  .  .  . 

Knihinin,  Colonie  .  . 

Knihinin,  Dorf  .  .  . 

Eolodziejow    .     .  .  . 

EoDczaky  Nowe  .  . 


Vom  3. 

September 

Seit  dem  Begiut    1 

bifl  d.i 

September 

der  Epidemie      1 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

T0<H- 

knngen 

fXUe 

kungen 

fiOk 

1 

1 

2 

2 

2 

8 

5 

4 

2 

5 

3 

5 

3 

11 

5 

6 

3 

9 

5 

6 

2 

6 

2 

7 

3 

16 

9 

36 

16 

72 

37 

1 

1 

2 

1 

2 

2 

— 

3 

1 

4 

1 

23 

13 

23 

13 

1 

1 

1 

1 

^.^ 

1 

4 

2 

1 

3 

2 

25 

15 

31 

18 

1 

38 

13 

7 

1 

7 

1 

1 

3 

16 

10 

7 

4 

7 

4 

1 

1 

3 

3 

1 

2 

5 

4 

5 

2 

5 

2 

23 

13 

81 

37 

1 

1 

13 

14 

56 

37 

2 

__ 

10 

5 



1 

7 

6 

7 

2 

7 

2 

1 

1 

7 

6 

1 

1 

9 

5 

6 

2 

11 

4 

1 

1 

2 

2 

18 

8 

53 

30 

16 

2 

16 

2 

1 



2 

1 

1 

1 

10 

8 

2 

2 

2 

2 

1 

1 

8 

3 
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PoliUseher  Bezirk 


Gemeinde 


Staoislau : 


Tarnobrzeg: 


Tarnow: 


Tlonacz: 


Vadowice 


Waliczka: 


Eonczaki  stare  . 

Krymidow .  . 

Lany      .     .  . 

Marjampol .  . 

Stanislau     .  . 

Tumirz  .     .  .     . 
Uhrynow  Gorny 

Wolczkow .  .     . 

Dzikow       .  .     . 

Jastkowice  .     . 

Rozwadow .  .     . 

Elikowa     .  .     . 

Erzyz   .     .  .     . 
Tamow. 


Budzin 

Delawa 

Dolina   .     . 

Grabicz 

Horyhlady 

Jurkowka  . 

Nowosiolka 

Ottynia 

Palahicze    . 

Petrylow 

Podpieczary 

Puzniki 

Tlnmacz    . 

TyBmienica 

Uhorniki    . 


Andrichau  .     . 
Barwald  Gorny 


Borek  Falecki 
Plaszow  .  . 
Podgorze    .     . 


^om  3.  Se 

ptember 

Seit  dem 

Beginne 

bis  9.  September 

der  Epidemie 

£rkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes- 

knngen 

aue 

kungen 

AUe 

4 

3 

18 

9 

6 

2 

14 

6 

5 

4 

41 

21 

7 

5 

20 

13*) 

8 

8 

20 

13 

38 

26 

106 

48**) 

6 

4 

6 

4 

8 

5 

53 

24 

103 

63 

316 

154 

1 

1 

1 

1 

16 

13 

6 

6 

33 

21 

8 

7 

50 

34 

4 

3 

21 

8 

1 

3 

19 

15 

1 

2 

75 

41 

6 

8 

115 

64 

1 

2 

7 

5 

21 

9 

45 

15 

7 

3 

41 

19 

3 

3 

26 

13 

1 

2 

32 

14 

5 

1 

5 

1 

6 

4 

15 

10 

24 

12 

53 

28 

9 

1 

9 

1 

10 

9 

208 

101 

9 

2 

9 

2 

9 

4 

18 

5 

13 

8 

23 

11 

51 

30 

191 

108 

2 

6 

3 

170 

90 

687 

336 

1 

1 

3 

3 

1 

— 

7 

3 

2 

1 

10 

6 

4 

4 

4 

4 

1 

1 

3 

1 

6 

5 

26 

7 

*)  1  Erknnknngs-  und  1  Todesfall  wurden  nachträglich  gemeldet. 
)  26  Erkrankungs-  und  11  Todesfälle  wurden  nachtrXglich  gemeldet. 
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Politischer  Bezirk 


Wieliczka 


Zaieszczyki: 


Gemeinde 


Tyniec  .     . 
Wroblowice 


Drohiczowka 

Dupliska    . 

Dzwiniacz 

Hinkowce  . 

Holihrady  . 

Holowczynce 

Iwanic  .     . 

Kasperowce 

Koszylowce 

Lisowce 

Nagorzany 

Nowosiolka 

Szutromince 

Szczytowce 

Tluste  Dorf 

Tlnste  Stadt 

Torskie 

Uscieczko  . 

Uhrynkowce 

Winiatynee 

Worbolince 


Vom  3. 

September 

Seit  den 

1  Bwinu  1 

bis  9.  l 

September 

der  Epideoie     1 

Erkran- 

Todea- 

Erkran- 

Tods. 

kungen 

fiUUe 

kongen 

Wk 

1 

... 

1 

1 

1 

13 

11 

35 

13 

2 

8 

6 

1 

3 

2 

2 

1 

50 

25 



1 

6 

3 

1 

22 

12 

1 

17 

12 

3 

1 

4 

1 

.  1 

9 

4 

2 

15 

10 

2 

3 

8 

4 

1 

— 

8 

2 

3 

4 

50 

33 

2 

1 

13 

7 

• 

1 

6 

6 

2 

1 

10 

7 

1 

74 

45 

1 

1 

3 

2*"i 

1 

1 

99 

51 

1 

4     . 

4 

6 

3 

7 

4 

1 

1 

8 

4**i 

31 

27 

424 

244 

Galizien:  Gesammtsnmme    .   1117        628      5572      2854 


Schlesieii. 

In  Schlesien  kam    in   dieser  Woche  ein  Choleratodesfall  in  Oberkurzwald, 
Bezirk   Bielitz,  vor. 


*)  2  Erkrankangsfälle  und  1  Todesfall  nachträglich  gemeldet. 
**)  6  Erkranknngsfftlle  und  2  Todesfälle  nachträglich  gemeldet. 
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Bukowina: 


Politischer  Bezirk 


Szernowitz  Stadt 
Ezernowitz  Umg.: 


Gurahumora: 


Kotzman: 


Storozynetz 


Suezawa: 


Wiznib: 


Vom  3.  September, 
bis  9.  September 

Gemeinde  j,rkrM-      Todes- 

kangen        fälle 

Czemowitz 1  1 

Lenkoutz  Cameral  ....         1  — 

ßarancze 2  2 

Rewna 1  — 

Toporousz 4  2 

Wasloutz 3  2 

U  6 

Eapuko  drului 5  3 

Stupka 1  2 

6  5 

Boroutz 1  1 

Doroszoutz 3  2 

Mitkeu 1  — 

Oszechlib 8  2 

Piedykoutz —  2 

Rewakontz 1  1 

Toutry 2  1 

Zwiniacze 1  — 

17  9 

Berbestie 1  1 

Kalinestie 4  4 

Ober  Stanestie 1  1 

Woloka 1  1 

Zadowa 1  1 

8  8 

Itzkanj —  2 

Suezawa 1  1 

1  3 

Czomohuzy 3  1 

Karapezeu 1  1 

Mülie 9  4 

Waszkoutz  am  Czeremosz    .         9  9 

Russiseh  Banilla 8  6 

30  21 

Bukowina:  Gesammtsumme    .      74  53        603 


Seit  dem 

Besinne 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fiOle 

39 

20 

2 

1 

4 

3 

16 

10 

8 

5 

13 

9 

43 

28 

94 

33 

31 

21 

125 

54 

1 

1 

44 

21 

3 

2 

19 

7 

38 

21 

1 

1 

31 

18 

41 

22 

178 

93 

1 

1 

22 

13 

1 

1 

3 

3 

1 

1 

28 

19 

2 

2 

24 

11 

26 

13 

3 

1 

3 

3 

30 

13 

115 

76 

8 

6 

159 

99 

29 
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Oholeranaohriohteii  aus  dem  Auilaiido. 

Deutsches  Reich.   Amtlichen  Nachrichten  aus  Oppeln  zu  Folge  sind  bis  i\ 
5.  September  1.  J.  im  Kreise  Eattowitz  19  Choleraerkrankungen   und    10  Tod< 
und  im  Kreise  Pless  ein  Choleratodesfall  vorgekommen. 


In  Jassy   und   Bivolari  am  Pruth  in  Rumänien  sind  Chole 
aufgetreten.  Nach  Jassy   erfolgte   die   Einschleppung   der  Cholera   von    Skuleni  i 
einem   russischen  Qrenzorte   Bessarabiens   am   linken  Ufer  des  Pruth,    welches  im 
gleichnamigen  rumänischen  Grenzorte  am  andern  Ufer  gegenüberliegt  In  Jassy  iai 
bis  zum  5.  d.  M.  2  Choleraerkrankungen,  in  Bivolari  18  Krankheitsfälle,  hieven  5  wk 
lethalem  Ausgange,  vorgekommen. 


omitm  fM  rMiMiM  Mcraa  m  w»m. 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

]£•  k«  Obersten  (ianltätsratbes« 

Redigirt  Ton 

Da.  J.  DAIMER  und  Db.  A.  NETOLITZKT 

S«otion«raclx  im  ACinisteriuxxi  de«  Innern  SoliriftfOlirer  des  Ob«c«ten  ScknitAtsratlie* 


Vertag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  UniversitAts-Buchhindler  in  Wien 

I.  Rotlientlkurmatra«««  Ifi. 


Erscheint  Jeden  Donneretov* 

Prftnumerfttionspreis  bei  directar  Postniflandung  gAnsjIluiff  fl.  6. — . 


VL  Jahi^aiiflr-  Wien,  20.  September  1804.  Vr.  88. 


Inhalt.  Die  sanitftren  Yerhältnisse  der  Arbeiter  in  den  k.  k.  Tabakfabriken  in  Oesterreich  1892. 
m.  —  y ermischte  Kachrichten:  Medicinische  Facnltät  in  Lemberg;  Einfahrsbeschränkongen  im  Ver- 
kdire  nach  Oriechenland  und  Bnmänien.  —  Personalnachrichten:  Allerhöchste  Ausseichnungen-; 
Enennnngen  etc. 


Ke  sanitären  Verhältnisse  der  Arbeiter  in  den  Ic.  Ic.  Tabalcfabriicen  in 

Oesterreich  i892.*) 

m. 

Von  nicht  zu  unterschätzendem  günstigen  Einflüsse  auf  die  Gesundheit  der  Arbeiter 
iuU  sich  die  Einführung  der  » Wärmeküchen  €  und  in  einzelnen  Fabriken  die  der  »Suppen- 
anstalten«  bewährt. 

Anlass  zur  Errichtung  dieser  Wohlfahrtsanstalten  gaben  die  Berichte  der  Fabriks- 
uite, welche  auf  die  unzweckmässige  Ernährungsweise  der  Arbeiter  hinwiesen  und  dieselbe 
^s  Ursache  der  vielfach  vorkommenden  Erkrankungen  der  Verdauungsorgane^  der  schwäch- 
ten EntwickeluDg  der  jüngeren  Arbeiter,  sowie  der  Blutarmuth  und  ihrer  Folgekrank- 
beiten  bezeichneten. 

Die  anregelmässige  und  unzweckmässige  Lebensweise  hinsichtlich  der  Ernährung 
findet  ihre  theilweise  Erklärung  in  den  eng  begrenzten  Arbeitsstunden,  welche  es  sowohl 
IQ  der  Grossstadt  (Rossau  und  Rennweg  in  Wien)  als  auch  in  den  Landstädten  wegen 
der  oft  weit  entlegenen  Wohnungen  der  Arbeiter  unmöglich  machen,  sich  während  der 
Arbeitspaose  in  der  Mittagszeit  zu  Hause  zu  verköstigen,  oder  das  frisch  zubereitete 
KUagessen  in  die  Arbeitsstätte  bringen  zu  lassen  und  warm  zu  gemessen. 

Aus  diesem  Grunde  brachten  auch  die  Arbeiter  ihre  bereits  am  Vorabend  zuberei- 
teten Speisen  mit  in  die  Tabakfabrik,  wo  sie  anfangs  kalt  gegessen,  seit  Einführung  der 
I  Wännekächen  jedoch  aufgewärmt  wurden.  Die  Unverheirateten,  welche  auf  die  Gasthaus- 
^che  angewiesen  sind,  waren  wegen  der  hohen  Preise  gezwungen,  kalte  Speisen,  fim 
Winter  Selchwaaren  und  Würste,  im  Sommer  Obst  zu  geniessen;  die  Arbeiterinnen  hin- 
legen bevorzugten  Obst,  Backwerk  und  Süssigkeiten  und  es  konnte  daher  nicht  ausbleiben, 
dass  die  Erkrankungen  der  Verdauungsorgane  die  höchste  Ziffer  in  der  Krankenstatistik 
einnahmen. 

*)  Siehe  S.  283  nnd  415  dieses  Jahrganges. 

38 
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Da  das  Institut  der  Wärmeküchen    demnach    sich    nicht    als    ausreichend   eri 
hatte,  wurde  zuerst  in  der  Tabakfabrik  zu  S  e  d  l  e  t  z,  wo  viele  Arbeiter  drei  Stunden 
entfernt  wohnen,  im  Jahre  1887  neben  der  Wärmeküche  auch  eine  >Suppen  an  stall 
versuchsweise    eingeführt,    in  welcher    zu    Mittag  V2  ^^^^^  Fleischsuppe    mit  Eialafe 
Selbstkostenpreise  ä  3  Kreuzer  an  die  Fabriksarbeiter  abgegeben  wird,  damit  diese  weni 
zum  Theil  ein  warmes  Miittagessen  haben. 

Die  Wärmekuche    und  Suppenanstalt   in  Sedletz    ist  in   einem  eigenen,    mit 
Aufwände  von  15.096  fl.  hergestellten  und  eingerichteten  Gebäude  untergebracht,  in 
Speise-  und  Wartezimmer  mit  10  Kochherden  sich  befinden. 

Die    1888    erbaute,    für    800   Arbeiter    berechnete    Küche    in    Winniki 
18.173  fl.,  besitzt  6  englische  Herde    zum  Aufwärmen  der  Speisen   und   zum  Kocben 
Suppen.     Diese  beiden  Anstalten   dienen    zugleich   bei  schlechtem  Wetter   den  über 
wohnenden   Arbeitern    vor   Beginn   der   Arbeitszeit   und    während   der   Arbeitspauatti 
Wärme-  und  Warteräume. 

Da  die  »Suppenanstalt«  in  Sedletz  den  in   sie  gesetzten  Hoffnungen   vollauf 
wurde  und  der  sanitäre  günstige  Einfluss  auf  die  Arbeiter  unverkennbar  war,  folgten, 
fördert  durch  die  Unterstützungen    der  Generaldirection  der  k.  k.  Tabakregie  bald 
Fabriken    dem    gegebenen  Beispiele    und    es  wurden    in    rascher    Aufeinanderfolge    eif 
Suppenanstalten  errichtet    in    den  k.  k.  Tabakfabriken   zu  Winniki  1889,    G 
ding  1891,  Rossau-Wien  und  Zwittau   1892  und  zwar  in  den  drei  letztgei 
durch  Adaptirung  von  bereits  bestehenden  Fabriksräumlichkeiten. 

In  den  Suppenanstalten  übernahm   das  Aerar    die  Kosten    für   die   Einrichtung 
stellt  ausserdem  die  Beheizung,  Beleuchtung  und  das  Dienstpersonale  bei.     Nur  auf 
Weise  war  es  möglich,    dass  die  Suppe   zu   einem  so   billigen  Selbstkostenpreise  geÜMi 
werden  konnte. 

Bei  Herstellung  der  Bindssuppe  wird  in  Sedletz   auf  eine  Portion  Suppe    di 
schnittlich  60  Gramm  frisches  Fleisch  gerechnet,  in  Würfel  geschnitten  und    in  Töpfen 
je  25  Liter  gekocht  und    dabei   concentrirte    Brühe  zugesetzt,    welche    im    Papioianifl« 
Topfe  aus  dem  Marke  der  Röhrenknochen,    aus   Gemüse»  gerüsteter   und   faschirter 
und  Fischen  gewonnen  wird.     Bei  Kartoffel-,  Erbsen-   und  Linsensuppen   werden    nur 
Gramm  Fleisch  zu  einer  Suppenportion  verwendet.     Die  Suppeneinlage  oder  Zuthat  bil< 
Reis,  Gries,  Rollgerste,  Sago,    geriebenes   Gerstl,    geschälte   Erbsen    u.  dgl.     In  Gödia] 
erfreuen   sich,    wie  aus  der  Tabelle  ersiehtlich  ist,    besonders  die  Hülsenfrüchte  (Grai 
Reis),    welche    mit    der  Suppe    verabfolgt  werden^    einer    grossen   Beliebtheit    unter 
Arbeitern,  so  dass,  um  nicht  den  Preis  der  Suppe  steigern  zu  müssen,    die  Quantität 
Fleisches  herabgesetzt  wurde. 

Es  sank  daher  seit  1891  das  durchschnittlich  zu  einer  Portion  verwendete  Fielst, 
quantum  von  32*2  Gramm  bis  zum  Jahre  1894  auf  23'9  Gramm^  während  die  Menge  am 
Hülsenfrüchte  von  20'3  Gramm  auf  27*2  Gramm  gestiegen  ist. 

Während  in  den  anderen  Fabriken  der  Betrieb  der  Suppenanstalt  in  den  arsprungi^ 
liehen  Grenzen  blieb,  stellte  sich  in  der  Rossau-Wien  wegen  der  localen  VerhftltniMa; 
bald  das  Bedürfniss  heraus,  den  Arbeitern  an  Stelle  der  aus  80  Gramm  Fleisch  herg^  | 
stellten  Suppe  um  6  Kreuzer  ein  volles  Mittagsmahl  zu  bieten,  welches  um  den  Betraft 
von  10  Kreuzern  aus  Y2  Liter  Suppe,  100  Gramm  Rindfleisch,  Vs  ^^^^^  Gemüse  und  150  G^j 
Brod  besteht  und  mit  Rücksicht  auf  den  geringen  Kraftaufwand  bei  der  Arbeit  for  AJ 
weibliche  Arbeiterschaft  vollständig  ausreicht.  Das  Gemüse  wird  nur  im  gekochten  Z»*j 
Stande  verabfolgt  und  besteht  aus  Spinat,  Kohl^  Kraut,  Rüben,  Kochsalat,  Kartofibbitl 
Bohnen  u.  dgl.  | 

Nach  den  Berichten   der   betreffenden  Fabriksleitungen    sind    die   regelmässigen  Ab» ! 
nehmer   der    Suppenanstalten   unverheiratete   Arbeiter,    welche    zu   Hause    keine    FamiBsl 
haben,  oder  welche  weit   auswärts   wohnen,    während    Verheiratete,    die  einen 
Familienstand  haben,  sich  ihre  Mahlzeit  in  die  Fabrik  nachtragen  lassen,  oder  zum 
nach  Hause  gehen,  wo  die  Kost  vielleicht  zwar  billiger,  aber  nicht  so  nahrhaft  he^estellt 
ist.     Ausser  den  Arbeitern  wurden  Anfangs   auoh   ihren  Angehörigen    Suppeorationen  ver* 
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bfolgt,  dieser  Gebrauch  jedoch    wegen  Befürchtung   von  Missbräuchen    später  wieder  ein- 
iBtelh. 

Nebst  den  gesunden  Arbeitern  haben  auch  kranke  in  häuslicher  Pflege  befindliche 
riwiter  das  Anrecht  auf  den  Bezug  der  Suppe,  beziehungsweise  Mittagskost  und  es  ist 
üt  Rücksicht  auf  das  daselbst  eingeführte  Abonnement  Vorsorge  getro£fen,  dass  jene 
tibeiter  nicht  geschädigt  werden,  welche  aus  irgend  einem  Grunde  verbindert  sind,  hieran 
beikanehmen. 

Anfangs  der  Woche  wird  durch  Vermittlung  von  Arbeiterausschüssen  der  Speisezettel 
it  die  ganze  laufende  Woche  entworfen  und  der  Einkauf  geregelt,  wobei  der  Wunsch  der 
hjorität  der  Kostgänger  massgebend  ist.  An  Freitagen  werden  über  Verlangen  der 
Arbeiterschaft  Kartoffel-,  Erbsen-^  Einbrenn-  und  andere  Suppen,  in  der  Rossauer  Fabrik 
neh  Mehl-  and  Milchspeisen  verabfolgt. 

Die  Arbeiterschaft  musste  überhaupt  erst  an  eine  gewisse  Ordnung  und  Regel- 
Bissigkeit  in  der  Theilnahme  an  der  Suppenküche  gewöhnt  werden  und  waren  Einleitungen 
w  treffen,  welche  die  Interessen  der  Arbeiter  mit  dem  Bestände  der  Anstalt  in  Einklang 
bringen  und  verknüpfen.  Während  in  S  e  d  1  e  t  z  die  abgenommenen  Suppenportionen  erst 
Im  Schlüsse  der  Woche  von  dem  Wochenlohn  bestritten  werden,  konnte  man  sich  in 
ffien-Rossau  weder  mit  einer  Freiküche  noch  mit  einem  Tagesabonnement  befreun- 
den, sondern  es  wurde  ein  Wochenabonnement  eingeführt,  denn  die  Erfahrung  lehrt,  dass 
Kochen  nicht  bestehen,  welche  auf  einen  beliebigen  Besuch  angewiesen  sind.  Ein  ratio- 
ndles  Kfichenbadget  kann  nur  dann  aufgestellt  werden,  wenn  die  Anzahl  der  abzugeben- 
den Portionen  im  Voraus  bekannt  und  festgesetzt  ist.  Dieser  Vorgang  in  R  o  s  s  a  u  war 
imerlässlich,  weil  wegen  Baummangel  in  den  kleinen  Speisezimmern  nur  eine  beschränkte 
Zahl  der  sich  meldenden  Kostgänger  berücksichtigt  werden  konnte,  diese  aber  ständig  er- 
Men  werden  musste.  Aus  diesem  Grunde  hat  auch  die'  k«  k.  Tabakregie  bei  dem  pro- 
jeetirten  Neubaue  der  Tabakfabrik  in  Ottakring  auf  die  Bedürfnisse  der  Arbeiterschaft 
Rücbicht  genommen  und  es  werden  Küchen  und  Speiseräume  geschaffen  werden,  welche 
alle  beschäftigten  Arbeiter  aufzunehmen  im  Stande  sind,  wobei  die  auf  diesem  Ge- 
biete gemachten  Erfahrungen  und  Einrichtungen  entsprechende  Berücksichtigung  finden 
werden. 

Das  bei  einzelnen  Suppen anstalten  in  der  Tabelle  ersichtliche  Schwanken  im  Betriebe 
ässt  sich  auf  verschiedene  locale  Verhältnisse  zurückführen.  Der  Rückgang  in  G  0  d  i  n  g 
erklärt  sich  durch  die  Einstellung  des  bereits  erwähnten  Vorganges,  auch  den  Angehörigen 
der  Arbeiter  unbeschränkt  Suppenportionen  zu  verabfolgen,  weshalb  viele  im  Standorte  der 
Fabrik  selbst  wohnende  Arbeiter  wegfielen,  da  sie  nunmehr  für  die  Familie  Suppe  kochen 
moflsten  und  deshalb  auf  die  Fabrikssuppe  verzichteten. 

Aehnlich  verhält  es  sich  in  Winniki,  wo  regelmässig  in  der  zweiten  Jahreshälfte 
die  Betheiligung  eine  schwächere  ist,  indem  die  Arbeiter,  welche  meist  Gärten  besitzen 
oder  Ackerbau  treiben,  ihre  Erzeugnisse  an  Obst,  Gemüse  und  anderen  Vorräthen  vom 
Hanae  in  die  Fabrik  mitnehmen  und  dort  eventuellen  Falles  aufwärmen.  Sind  die  Vor- 
rathe  gegen  den  Winter  zu  aufgezehrt,  dann  findet  die  Suppenanstalt  wieder  besseren 
Zusprach. 

Li  Anbetracht  des  Zweckes   der  Suppenanstalten  kann    man   von   einem   materiellen 
'Nutzen  derselben  für  die  Anstalt  selbstverständlich   nicht  gesprochen  werden^   und   es  ist, 
trotzdem  die  Einrichtung,  Bedienung  —  mit  Ausnahme  einer  Zulage  aus  den  Erträgnissen 
.   <ltf  Anstalt   an  die  gegen  Taglohn    aus   dem    Stande    der   Arbeiterschaft    der   allgemeinen 
Manipulation   entnommenen  Köchinnen  —  sowie   auch    die  Beheizung   vom    Aerar   unent- 
gelüicb  beigestellt  wird,    nur  durch  die  Anschaffungen  der  Victualien  im  Grossen  möglich^ 
den  Selbstkostenpreis    so   niedrig   zu  stellen^    dass    jede  Concurrenz    seitens    auswärtiger 
^p^hallen  vollständig    ausgeschlossen    ist,    obwohl   die  Esswaarenhändler    sich   sehr    be^ 
iDühten,  den  in  Verlust  gerathenen  Consumentenkreis    aus    dem  Arbeiterstande  wieder  zu 
Rftwinnen.    Dieses  Bestreben    ist   umso  begreiflicher,    als    nach    der  Tabelle    in    den    fünf 
onppenanstalten  bei  einer  Einnahme  vcm  3  Kreuzern    für  eine  Suppenportion^   beziehungs- 
weise in  Wien-Rossa  u  10  Kreuzer  für  ein  Mittagessen,  über  55.000  fl.  für  mehr  als 
16  Millionen  Portionen  verrechnet  wurden.     Die  Bedeutung  der  Suppenanstalten  in  natio- 
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nal-ökonomischer  Beziehung  tritt  besonders  deutlich  hervor,  wenn  die  QuaDtitäten  der  vom 
Verbrauch  gelangten   Victualien    ins  Auge  gefasst  werden,    aus    welchen    sich   entnehmaa 
lässt,    welcher  Gewinn    der  Arbeiterschaft    durch   den  Bezug   einer   billigen   und  krift^mi 
Nahrung  materiell  direct  und  in  gesundheitlicher  Beziehung  indirect  erwächst. 

In  Nachstehendem  soll  nur  noch  der  gunstige  sanitäre  Einfluss  der  Suppenanstalta 
auf  den  Gesundheitszustand  hervorgehoben  werden.  Von  allen  6  Fabriksleitungeo,  ia 
welchen  Suppen» nstalten  bestehen,  wird  auf  die  merkliche  Besserung  der  Gesondheitsve» 
hältnisse  unter  den  Arbeitern  hingewiesen.  Besonders  in  die  Augen  fallend  ist  die  Ab- 
nahme der  Erkrankungen  der  Verdauungsorgane,  welche  sich  von  Jahr  zu  Jakr 
verfolgen  lässt. 

Weniger  merkbar  ist  der  Einfluss  auf  die  B 1  u  t  a  r  m  u  t  h,  obwohl  auch  die  Ei^ 
krankungsziffer  derselben  eine  abfallende  Tendenz  zeigt,  was  jedenfalls  darauf  hindeutet, 
dass  die  hygienischen  Erfolge  sich  mehr  und  mehr  festigen.  Diese  Thatsache  iSsst  mxk 
hinsichtlich  der  einzelnen  Fabriken  ziffermässig  nachweisen.  Es  hat  beim  Vergleiche  gleicher 
Zeitperioden  vor  und  nach  Errichtung  der  Suppenanstalten  und  bei  erhöhtem  Arbeiter- 
stande abgenommen  die  Zahl  der  Erkrankungen 

Göding  Rossau  Sedletx 

vor        nach  vor      nach  vor        nach 

Einführung      der      Suppenanstalten 

Arbeiterstand :         2109  :  1986  734  :  742  2089  :  2316 

der  Verdauungsorgane:  von  755  auf  385         135  :  113  2026  :  1626 

=  490  Proc.    =  16-3  Proc.     =  197  Proc. 

des  Blutes:  186  :  104  117  :  40  2353  :  2218 

=  441  Proc    =  65*8  Proc.      =  61  Proc. 

Winniki  Zwittau 

▼or        nach  yor      naeh 

Einführung  der  Sappenanstalten 

Arbeiterstand :        1291  :  1280  520  :  516 

der   Verdauungsargane  :     von  516  :  425  234  :  205 

=  17.6  Proc.  ==  12-4  Proc. 

des  Blutes:  217  :  131  82  :  43 

=  39-6  Proc.  =  47-6  Proc. 

Das  günstige  Verhältniss  tritt  besonders  dann  hervor,  wenn  berücksichtigt  wird,  dass 
in  die  Periode  nach  Errichtung  der  Suppenanstalt^n  das  Auftreten  der  Influenza  fUlt, 
in  Folge  weleher  sowohl  die  Erkrankungen  der  Verdauungsorgane  eine  bedeutende  Steige- 
rung erfuhren,  als  auch  die  Fälle  an  Blutarmuth  zugenommen  haben,  und  dass  endlich 
die  Blutarmuth  überhaupt  eine  längere  Zeit  zur  Heilung  bedarf. 

Ein  Beweis  der  gebesserten  Gesundheitsverhältnisse  ist  ferner  auch  die  Thatsache, 
dass  die  finanzielle  Lage  der  Krankeninstitute  der  mit  Suppenanstalten  ausgestatteten 
Fabriken  sich  auffallend  von  Monat  zu  Monat  bessert,  weil  die  Erkrankungen  der  Arbeiter- 
schaft seltener  werden  und  kürzere  Zeit  dauern« 

Ein  sanitärer  Vortheil  der  Suppenanstalten  liegt  auch  darin,  dass  die  Arbeiter^  welche 
frtther  in  Folge  irrationeller  Wirthschaft  in  den  letzten  Wochentagen  die  Auslagen  voran- 
gegangener Tage  durch  Abbruch  an  der  Kost  zum  Schaden  ihrer  Gesundheit  einzubringen 
suchten,  jetzt  in  Folge  gesicherten  Bezuges  einer  gleichmässigen  gesunden  Kost  der  Gefahr 
einer  unzweckmässigen  Ernährung  nicht  so  leicht  ausgesetzt  sind.  Ebenso  wurde  in 
S  e  d  1  e  t  z  die  Beobachtung  gemacht,  dass  seit  der  Erreichbarkeit  einer  warmen  Mittags- 
kost, der  Genuss  von  trockenem  Brod  und  Branntwein  unter  den  Arbeitern  fast  ganz  auf- 
gehört hat. 
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Die  überaus  günstigen  Erfahrungen  mit  den  Sappenanstalten  gaben  bei  der  droben- 
tn  Choleragefahr  der  Leitung  der  Tabakfabrik  R  o  s  s  a  u  Anlass,  den  Arbeitern  einen 
*satz  für  den  so  leicht  zu  Verdauungsstörungen  fuhrenden  Genuss  von  rohem  Obst, 
irststillenden  Fruchtsäften,  Wässern  u.  dgl.  durch  eine  andere  entsprechende  durst- 
Behende  Jause  zu  bieten,  zu  welchem  Zwecke  Y4  Liter  sterilisirte,  abgekochte  Vollmilch 
I  die  Arbeiter  verabfolgt  wird.  Der  conatante  Bezug  von  circa  lOO  Liter  Milch  täglich, 
^erte  eine  gute,  gleichmässige  unverfälschte  Vollmilch  zu  dem  relativ  billigen  Preise 
in  2  Kreazern  für  die  Portion  von  Vi  Liter. 


Vermischte  Nachrichten. 

Medicmische  Facultät  in  Lemberg. 

Am  9.  September  d.  J.  fand  die  feierliche  Eröffnung  der  nenerrichteten  FAcoltät  an  der  UnirerBität 
I  Lemberg  durch  Seine  Majestät  den  Kaiser  statt. 


EmfahrBbeschrSnkangen  im  Verkehre  nach  Griechenland  und  Rumänien. 

Nach  einer  Mittheilong  des  Osterreichischen  Lloyd  ist  die  Einfuhr  Ton  rohen  Hadern,  Seiler- 
«taxen,  gebrauchter  und  schmutsiger  WXsche,  ausgenommen  Muster  ohne  Werth«  aus  cholerayerseuchten 
sder  cholerayerdSchtigen  Ortschaften  in  Griechenland  bis  auf  Weiteres  verboten. 

Nach  einer  an  das  k.  Il,  Handelsministerium  gelangten  Mittheilung  ist  in  Bu minien  die  Einfuhr 
Ten  getragenen  Kleidungsstücken,  sowie  von  gebrauchter  Leib-  und  BettwSsohe  verboten. 


Personainachrichten. 

Allerhöchste   Auszeichnungen. 

Dem  ordentlichen  Professor  der  Anatomie  an  der  Universitftt  in  Erakau,  Regierungsrath  Dr  Ludwig 
Teichmann,  wurde  anlisslich  seines  Uebertrittes  in  den  bleibendeii  fiuhestand  der  Titel  eines  Hof- 
Ttthes  mit  Kachsicht  der  Taxe  verliehen. 

Ernennungen. 

Der  ausserordentliche  Professor  an  der  Universität  in  Wien,  Dr.  Friedrich  Kraus,  ¥rurde  zum 
ordsntlidien  Professor  der  speciellen  medieinischen  Pathologie  und  Therapie  und  Vorstände  der  medi- 
daisehen  Klinik  an  der  Universität  in  Gras,  der  ausserordentliche  Professor  Dr.  Kasimir  v.  Kosta- 
neeki  zum  ordentlichen  Professor  der  Anatomie  an  der  Universität  in  Krakau  ernannt 
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Bukowina.  Aenderungen  im  Stande  der 
Amtsärzte:  Der  1.  f.  BezirkBarzt  II.  Classe, 
Dr.  Athanasias  Okuniewski  wurde  sum  1.  f. 
Bezirksarzte  I.  Classe  ernannt. 
Dalmatien.  Anstellungen:  Dr.  Baldo  Bibica 
zum  Gemeindearzte  in  Kuna,  Bezirk  Curzola. 
Niederlassung:  Dr.  Markus  Dubrav- 
<Si£  in  Neresi  auf  der  Insel  Brazza. 
Galizien:  Niederlassungen.  Dr.  Emanuel 
Tiegermann  in  Drohobjcz,  Dr.  Karl  Adalb. 
Radzinski  in  Rozw&dow,  Bezirk Tamobrzeg, 
Dr.  Sigismond  Deutsch  in  Janow,  Bezirk 
Trembowla,  Dr.  Ignaz  Smyczynski  in  Prze- 
worsky  Dr.  Maria  Szolayski  in  Tarnopol, 
Dr.  Johann  Gawlikjun.  in  Sucha,  Bezirk 
Sajbusch. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Leon  Kummer 
von  Strusow  nach  Jablonow,  Bezirk  Kolomea, 
Dr.  Carl  Theod.  Stahlberger  von  Lemberg 
nach  Stryj  als  Primararzt  des  allgemeinen 
Krankenhauses,  Dr.  Leon  Franz  Gozdawa 
Tyszkowski  von  Lemberg  nach  Morszyn, 
Bezirk  Stryj,  Dr.  Adam  Stanislaus  Niera- 
bitowski  von  Sucha  nach  Dubiecko,  Bezirk 
Przemysl,  Jakob  Lucyk,  Wundarzt,  von 
Zborow  nach  Kozlow,  Bezirk  Brzezany. 
Mihren.  Anstellungen:  Dr.  Franz  Schwer- 
tassek  zum  Stadt-  und  Polizeiarzte  in  Iglau, 
Dr.  Arnold  Kuöera  zum  Stadtarzte  in  Mese- 
ritsch;  zu  Gemeindeärzten  Dr.  Hermann 
Hamlisch  für  Zawschitz,  Dt.  Josef  Zub  für 
Ossowa  Bittischka,  Dr.  Friedrich  Baruch 
f&r  Lippa-Hrozna  Lhota,  Dr.  Anton  Macou- 
rek  für  Bölten,  Dr.  Karl  Tichy  für  Jar- 
meritz,  Bezirk  Znaim. 

Niederlassungen:  Dr. Victor Schlechta 
in  Seelowitz,  Dr.  ^^az  Lindner  in  Nikols- 
bürg,  Dr.  Wilhelm  Kaliina  uod  Dr.  Theodor 
Riehl  in  Brunn,  Dr.  Isidor  Kahane  in  Zlin. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Wenzel  Hlou- 
iek  von  Welka,  Bezirk  Gtöding  nach  Brzezolup, 
Dr.  Leonhard  Fuchs  von  Ratibor  nach 
Bystritz. 
NiederOsterreich.  Anstellungen:  Dr.  Franz 
Hansj  als  ordinirender  Arzt  im  öffentlichen 
Krankenhause  zu  Baden;  Dr.  Vahe  Minassian 
als  Secundararzt  im  Krankeuhause  zu  MOdling ; 
Dr.  Aurel  Ciatu  in  Gerasdorf,  Dr.  Friedrich 
Strodl  als  Gemeindearzt  in  Weidling. 

Niederlassungen:  Dr.  Friedrich  Kail- 
bach  in  Niederkreuzstetten,  Dr.  Karl 
Linnert  und  Dr.  Heinrich  Barasch  in 
Gainfam. 

Uebersiedlung:     Dr.  Emanuel    Werner 
von  Niederkreuzstetten  nach  Wien. 
OberOsterreicb.     Anstellungen:     Dr.    Stefan 
Puchy  als  Krankencassenarzt  in  Steyr. 

Niederlassungen:  Dr.  Rudolf  Fink  in 
Linz,  Dr.  Wilhelm  Herbrich  in  Gallneu- 
kirchen,  Bezirk  Linz. 

Uebersiedlungen:      Wundarzt     Felician 
Mally  von  Wejer  nach  Gaflenz. 
Salzburg.   Anstellungen:  Dr.  Otto  Gleim 
als  Assistent    der  Landesirrenstalt  in  Feldhof, 


Dr.  Sohweighofer   als   Primararzt 
Krankenhause  zu  Salzburg. 

Niederlassungen:  I^.  Heinrich  Stang« 
in  Mittersill,  Dr.  Josef  Hinterholzer  i 
Niedersill,  Bezirk  Zell  am  See. 

Schlesien.  Niederlassung:  Dr.  Jakob  Gellj 
in  Bielitz. 

Steiermark.    Aenderungen   im    Stande   dttj 
Amtsärzte:  Eniannt  wurden:  der  L  f.  Beaifc»' 
arzt    n.    Classe      Dr.    Rudolf     Sadnik 
Pettau,    zum    1.  f.  Bezirksarzte  I.  CUbm;  dbl 
SUtthalterei  -  Sanitäts  -  Concipisten  Dr.  Jokoa 
Mauczka  in  Rann  und  Dr.  Carl  Friedrich 
in  Yoitsberg   zu   1.  f.  Besdrksänten  H.  Gbü^j 
beide  mit  Belassung  auf  ihrem  gegeni 
Dienstesposten;   der   im    Statthalterei-Sani 
Departement  in  Verwendung  stehende  SanHito>| 
assistent  Dr.  Johann  Kandutsch 
halterei-Sanitäts -Concipisten  mit  der 
bei  der  Bezirkshauptmannschaft  Deutacb-Lflait'l 
berg  und   Dr.    Otto    Rostok    zum 
Assistenten   im   Sanitäts-Departement   b«t  d«r| 
Statthalterei  in  Graz.  Der  L  f.  Bezirksant  OrJ 
Carl  Ritter  von  Kelly  inFeldbaeh  wurde 
Dienstleistung    im    Statthaltei-ei  -  Sanitäts  -1 
partement  einberufen  und  der  1.  f. 
Dr.  Carl  Sch5nauer  von  Deutsch-Laadabecfl 
nach  Feldbach  versetzt. 

Anstellungen.   Dr.  Luigi   Malissa 
Secundararzt     im     städtischen    Krank enhiml 
SU  Graz. 

Niederlassung:     Dr.    Anton    Widl 
Graz. 

Uebersiedlung:  Dr.  Franz  Ehmer  istvo«| 
Donawitz  weggezogen. 

Tirol.   Uebersiedlungen:    Wandarzt    Ai 
Peer  von  Plans  nach  Thaur,  politischer 
Innsbruck. 

* 

Todesfälle: 

Böhmen:  Anton  Rudolf  in  Dobmsehka,  72  Jj 

Dr.  Georg  Mau  der  in  Teplitz,    Dr.  Bohnslai 

Fiala  in  Prag,  24  Jahre. 
Galizien.  Dr.  Felix  Nejedlo,  1.  f.  Besirksarzt  n 

Skalat,  Wundarzt  Leon  Landes  inH« 
Istrien:  Dr.  Alexander  Hörn  in  Triest,  36 Jj 
Kärnten:     Wundarzt     Josef    Angerer    in 

Leonhard. 
Mähren:  Dr.  August  Peter  in  Friedek. 
NiederOstereich:   Dr.  Wilhelm  RiU.  v.  Fruetkl 

in  Wien,  Wundarzt  Theodor  Lattermann  ial 

Speisendorf,  85  Jahre,  in  Waidhofen  a.  d.  Thaja«| 

Dr.  Carl  Waginger  in  Wien,    79  Jahre 
OberCsterreich:     Dr.   Emilian   Wanivenhaaa| 

in  Steyr. 
Salzburg:     Dr.    Josef    Gamper    in    Mitternim 

47  Jahre. 
Steiermark.    Dr.   Johann   Karasek,   85  Jahre,] 

Dr.    Franz   Steiner,    78  Jahre. 

Mag.  pharm.  Ant.  Scharl,  34  Jahre,  8äinnit-| 

lieh  in  Graz. 
Tirol.  Dr.  Josef  Geiger  in  Thüringen. 


Biexu  •ln0  Beparat-Boilair«- 


Venmtworttloher  Bedftctenr:  Udwiq  Weritr.  VerU«  von  AlfNd  MIdsr  in  Wien.  Dniok  von  FrleiriOll  Jasper  in  WlMi- 


fi  oaterreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  38,  20.  September  1894. 

lag'  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univenitäts-Bachhändler  in  Wien,  I.,  EothenthurmstrasBe  16. 


Cholera-Nachrichten. 


AbgeschloAiien  am  18.  September  1894,  Mittage^. 


Mähren. 

Martin  Adamek,  Huntstösser  des  HedwigBehachtes  in  Mährisch- Ostrau,  ist  am 
2.  September  an  Cholera  (bacteriologiseh  sichergestellt)  erkrankt  und  am  16.  ge- 
orben. 


Gralizien: 

Vom  10.  September  Seit  dem  Beginne 

bis  16.  September  der  Epidemie*) 

PoUtischer  Bezirk                                 Gemeinde                         Erkran-  Todes-  Erkran-  Todes- 

kungen         fälle  kungen  fälle 

Lemberg  Stadt 8  8  18  14 

Krakau  Stadt 9  8  116  75 

Bobrka:                        Bobrka 3  2  12  8 

Bohorodczany :               Bohorodczany 5  2  7  4 

Bohorodczany  stare      ...         8  5  19  12 

Kryczka 10  9  101  63 

Lachowce 20  14  90  52 

Lysiec 2  2  20  15 

Lysiec  stare 1  2  4  4 

ManasterczaDy 4  3  28  12 

Posiecz 13  10  25  16 

Solotwina 2  1  8  4 

Starunia 5  2  7  4 

Zuraki .10  3  21  11 

80  53  330  197 

Borszczow:                  Bilcze 6  3  145  81 

Gleboczek 7  2  93  38 

^)  Unter  Berücksichtigung  der  späteren  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Politischer  Bezirk 


Borzszczow : 


Buczacz : 


Vom  10. 

bü  16  i 

September 
^ptember 

Seit  aeo  Btgiam  ■ 
der  Epdeaie     g 

Gemeinde                         Krkran 

Todes- 

Erkraa- 

Tod» 

kangen 

fäUe 

kangen 

Ob 

Jezierzanka 1 

1 

38 

22 

Juryampol 1 

Iwankow 1 

1 

11 
2 

8 

Mielnica 5 

3 

21 

9 

Pilatkowce 1 

— 

11 

4 

Piszczatynce 3 

Uscie  Biskupie 5 

6 
4 

17 
52 

11 
34 

30 

20 

390 

207 

Bobrowniki 3 

3 

3 

3 

Buczacz     .     .     . 

24 

10 

76 

36 

Dubienko   .     . 

1 

1 

2 

2 

Folwarki    .     .     . 

2 

1 

2 

1 

Hrehorow  .     . 

4 

8 

2 

Hubin    .     .     . 

2 

15 

0 

Jarhorow   .     . 

13 

5 

13 

ö 

Jazlowiec   .     .     . 

9 

2 

35 

7 

Koropiec    .     .     . 
Leszczance     .     , 

24 
3 

12 
2 

435 

8 

167 
6 

Luka     .... 

3 

2 

39 

21 

Miedzygorce   . 
Monasterzyska 
Nagorzanka    . 
Olesza   .     .     . 

1 

36 

6 

1 

13 
3 
l 

14 

64 

19 

1 

4 

24 
10 

1 

Ostra     .     .     . 

14 

4 

125 

57 

Petlikowce  nowe 

3 

1 

3 

1 

9           Stare 

6 

2 

18 

7 

Podzameczek .     .     . 

3 

2 

13 

11 

Porchowa  .     .     . 

« 

9 

4 

11 

d 

Potok  Zloty    .     . 
Przewloka .     . 

»         1 

B                 4 

14 
25 

7 
25 

16 
129 

9 
77 

Kukomysz .     . 
Rusilow      .     . 

»                  ^ 

5 
5 

1 
3 

6 

74 

2 
32 

Scianka      .     .     . 

• 

4 

1 

5 

2 

Uscie  Zielone 

l 

1 

115 

61 

Welesniow 

1 

32 

14 

Wozilow     .     . 

* 

6 

25 

9 

Zalesie  .     .     . 

3 

19 

5 

23t        106      1325       586 


Chrzanow : 


Czortkow: 


Jaworzno 44 

Jagielnica 5 

Nagorzanka 4 

Rosochacz 2 

Salowka 4 


13 


44 


13 


1 

16 

10 

1 

4 

1 

1 

114 

44 

1 

4 

1 
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Politiflcber  Bezirk 


xortkow: 


lorodenka: 


Husiatyn: 


Kalusz: 


Vom  10.  September 

bis  16.  September 

Gemeinde  ^^^^^_       ^^^^_ 

kungeu  fälle 

Sosolowka 1  1 

Ulaszkowce 3  2 

19  7 

Chmielowa 3  3 

Chocimierz 8  10 

Czerniatyn 1  — 

Dzurkow 16  12 

Harasymow 7  7 

Hawrylak 2  1 

Horodnica —  1 

Jakobowka 7  3 

Niezwiska 7  5 

Obertyn 4  2 

Rakowice 1  1 

Targowica 1  1 

Zabokruky —  2 

Zukow 18  10 

75  58 

Bosyry 1  1 

Choroßtkow 1  — 

Husiatyn 12  5 

Liczkowce 4  2 

Olchowczyk 1  — 

Sidorow 28  13 

Szydlowce 6  3 

Trybuchowce 4  3 

Zielona 1  — 

58  27 

Dolha  Wojnilowska     ...       15  8 

Moszkowce 4  3 

Seredne 12  7 

31  18 


Seit    dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-      Todes- 
knogen         fälle 


23 

18 

179 


7 

41 
ö 

34 

113 

35 

8 

25 

81 

297 

1 

1 

8 

106 


1 

13 

101 

15 

9 
28 
12 
48 

6 

233 

34 

8 

31 

73 


11 
13 

80 


6 

31 

1 

19 

71 

17 

4 

10 

44 

161 

1 

1 

4 

43 


762   412 


1 
9 

64 
7 
3 

13 
8 

21 
1 

127 

14 

4 

10 

28 


Kolhuszowa: 


KolboBzowa  Dolna 
Kolbuflzowa  Stadt 


1 
2 

3 


1 
1 


4 
8 

12 


2 
6 

8 


Kolomea: 


Gwozdziec 1 

Eamionka  Wielka   ....  4 

Kniazdwor .  1 

Kolomea 4 

Peczenizyn 14 

Prachniszcze 11 


1 
3 
6 
3 


35 
35 
1 
36 
16 
25 


17 
16 

1 
21 

6 
11 
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Politischer  Bezirk 


Gemeinde 


Kolomea:  Rosochacz 

Sopow 

Kosow:  Eosöw 

Kos6w  Stare 

Moskalowka 

Riczka 

Szeszory 

Utoropy 

Wierzbowiec 

• 

Krakau  Umgebung:       Czarna  Wies 

Dabie 

Grzegorzki 

Nowa  Wies  Narodowa 
Pradnik  Bialy     .... 
Pradnik  Czerwony       .     . 
Rakowice 

Lemberg  Umgebung:    Eleparow 

Mosciska:  Sadowa  Wisznia.     .     .     . 

Myslenice:  Radziszowska  Wola     .     .     . 

Nadworna:  Hawrylowka 

Podhajce:  Lysa 

Markowa 

Podhajce    .... 

Swejkow 

Wierzbow 

Zastawcze  Holhockie   .     . 

Zawadowka 

Zawalow 

Zaturzyn 

47 
Przemyslany:  üniow 8 

Skalal:  Grzymalow 4 

Nowosiolka  Grzymalowska   .        3 


Vom  10.  September 
bis  16.  September 

Seit  dem  Begiinai   ■ 
der  Epidemi«      1 

Erkran-       Todes- 
kungen         flUle 

Erkran- 
kuDgen 

Toi» 
fiDe 

1            2 
6            3 

48 
8 

25 

0 

42          18 

204 

102 

18            4 

3  2 
2 

4  3 

5  3 
1             1 
4            4 

21 
4 
7 
5 
29 
27 
4 

6 
3 
1 

4 
17 
18 

4 

37          17 

97 

53 

2            3 
2            3 
2            1 
11            9 
1 
6            7 
8            8 

9 
10 

7 
22 

9 
12 
24 

6 

8 

4 

14 

7 

9 

17 

31          32 

93 

65 

6           5 

6 

0 

1 

1 

— 

2           2 

2 

2 

1 

23 

14 

2  — 
1 

3  2 
—            1 

1 

1            1 

22            5 

9            2 

8            3 

9 
1 

19 
7 
4 
8 

22 
9 

13 

1 
12 

0 

3 
4 
5 

2 

0 

14 


4 
2 

6 


92 

8 

60 
3 

63 


37 
2 


41 

9 

43 
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Politischer  Bezirk 


Biatyn 


(tanislau : 


Tarnobrzeg : 


Tarnow: 
Tlumacz 


Gemeinde 

Beleluja      ....... 

Drahasymow 

Boznow 

Zablotow 

Zalucze  am  Czeremosz    .     . 
Zawale 

Dorohow 

Drohomirczany 

Halicz 

Jagwozdz 

Knihinis,  Dorf 

Eolodziejow 

Krechowce 

Krymidow 

Lany 

Marjaropol 

Pacykow 

Pasieczna 

Podluze 

Tumirz 

Uhrynow  Gorny      .... 

Wolczynice 

Zagwozdz  .     .  .     .     .     . 

Dzikow 

Rozwadow 

Lisia  Gora 

Budzin       

Delawa 

Dolina 

Grabicz 

Horyhlady 

Kutyska 

^owosiolka 

Olesza 

Ottynia  

Palahicze 

Petrylow 

Podpieczary 

Pazniki 

Stryhance 


Vom  10.  September     Seit  dem  Beginne 
bis  16.  September         der  Epidemie 


Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fälle 

kungen 

fälle 

1 

19 

6 

1 

1 

8 

3 

1 

2 

1 

1 

1 

10 

6 

1 

1 

12 

5 

2 

1 

4 

3 

6 

5 

55 

24 

2 

1 

3 

2 

12 

9 

41 

17 

6 

1 

7 

2 

6 

5 

16 

13 

9 

3 

14 

5 

1 

1 

3 

2 

1 

14 

7 

1 

41 

22 

2 

2 

22 

15 

9 

2 

16 

2 

1 

1 

1 

1 

4 

4 

4 

4 

10 

11 

115 

59 

3 

3 

9 

7 

2 

2 

2 

2 

3 

3 

4 

3 

70 

50 

312 

163 

1 

2 

1 

2 

34 

23 

2 

2 

36 

23 

2 

5 

1 

1 

1 

8 

6 

10 

2 

55 

17 

2 

43 

19 

3 



34 

15 

6 

2 

38 

16 

2 

1 

2 

1 

4 

1 

19 

11 

8 

3 

9 

3 

9 

6 

62 

34 

2 

2 

11 

3 

5 

2 

213 

103 

14 

12 

22 

14 

15 

6 

33 

11 

1 

1 
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Politischer  Bezirk 


Tlumacz : 


Turka : 
Wadowice 


Wieliczka 


Zaieszczyki : 


Vom  10.  September  Seit  dem  BegiiuM 

bis  16.  September  der  Epidemie 

Gemeinde 

£rkran-  Todes-  Erkran-  Todet- 

kungen  Wie  kungen  filQe 

Tlumacz 12  4  35  15 

Tysmienica 29  17  220  125 

123  59  806  393 

Lomna 1  —  1  — 

Izdebnik 2  —  6  2 

Kalwarya 1  1  3  1 

Laczany 1  1  1  1 

4  2  10  4 

Borek  Falecki 2  1  7  6 

Piaski  Wielkie 5  3  5  3 

Podgorze 1  1  27  8 

Tyniec 4  1  5  1 

12  6  44  18 

Dobrowlany    ......         1  —  59  37 

Drohiczowka 1  1  9  7 

Dzwiniacz 1  1  51  26 

Holihrady —  1  22  13 

Holowczynce 2  —  19  12 

Iwanic 4  1  10  3 

Koszylowce 7  4  22  14 

Myszkow 1  1  36  32 

Nagorzany 3  —  11  2 

Nowosiolka 2  3  52  35 

Popowce 2  1  2  1 

Szczytowce 3  1  9  7 

Szutromince '2  —  15  7 

Torskie 2  1  5  3 

Uszieczko 5  3  117  70 

Winiatynce 15  6  22  10 

51  24  401  279 

Oalizien:  Gesammtsnmme    .  1042  507  7738  3868 
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Bukowina: 


PolitiBcher  Bezirk 


[ernowitz  Stadt 
zernowitz  Umg.: 


lurahumora: 


Dmpolung : 
(otzman: 


Storozynetz : 


Wiznitz: 


Gemeinde 


Vom  10.  September  Seit  dem  Beginne 
bis  16.  September  der  Epidemie 

Erkran-      Todea-  Erkran-      Todes- 

kangen         fälle  kungen         fHUe 


41 


Czernowitz 2 

Lenkoutz  Cameral  ....  — 

Barancze 1 

Toporousz 6 

Wadoutz 1 

8 

Kloster  Humora 4 

Eapukodrului 4 

Korlata 3 

Stupka 3 

14 

Kimpolung 1 

Boroiitz 1 

Duboutz 1 

Kisseleu 3 

Oszechlib 6 

11 

KaUnesüe 2 

Ober  Stanestie 2 

4 

Millic 1 

Russisch  Banilla 21 

Uscie  Putilla 4 

Waszkoutz  am  Czeremosz    .  9 

35 

Bukowina:  Gesammtsumme    .      75         42         678 


21 


1 

2 

2 

1 

5 

4 

3 

14 

8 

1 

14 

10 

6 

35 

24 

3 

4 

3 

2 

98 

35 

1 

4 

2 

1 

34 

22 

7 

140 

62 

1 

1 

1 

2 

1 

1 

1 

1 

2 

4 

3 

4 

25 

11 

7 

32 

16 

2 

24 

15 

1 

3 

2 

3 

27 

17 

1 

31 

14 

13 

29 

19 

1 

4 

1 

2 

124 

78 

17 

188 

112 

71 
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Die  seit  7.  April  d.  J.   in  Galizien   aufgetretenen  Cholera&lle    vertheilen  &ickj 
nach  Bezirken  und  Gemeinden  in  folgender  Weise: 


Politischer  Bezirk 


Lemberg  Stadt: 
Krakau  Stadt: 


Biaia: 


Bobrka: 


Gemeinde 


Vom  7.  April  bis 
16.  September*) 

Erkran-       Todes- 
kungen         fälle 


18 
116 

Dwory  .     .  1 

Janowice    .  3 

Oswiecim 3 

7 

Bobrka 12 

Ottymowice 1 

13 


14 
75 

1 
1 
2 

4 

8 
1 

9 


Vom  10  bb 
16.  Septonbcr 

Erkran-       Tod«- 
kaiig«n        OUt 

8  8 


2 


Bochnia: 


Batorska  Wola 
Bochnia 
Lapanow    . 
Niepolomice 
Swiniarow  . 
Trzcinia 
Wioniz  Nowy 
Zabierzow 


3 
3 
6 
2 
1 
1 
1 
10 

27 


2  —  — 

2  —  — 
5  —  - 
1  —  — 
1  —  — 
1  —  — 
1  —  — 

3  —  - 

16  -  - 


Bohordczany: 


Bohordczany 7 

Bohordczany  stare  ....  19 

Hiebowka 1 

Kryczka 101 

Lachowce 90 

Lysiec 20 

Lysiec  stare 4 

Manasterczany 28 

Posiecz 25 

Solotwina 8 

Starunia 7 

Zarzecze 3 

Zuraki 21 


4 

12 

1 

63 

52 

15 

4 

12 

16 

4 

4 

2 

11 


334       200 


o 

8 

10 
20 
2 
1 
4 
13 
2 
5 

10 
80 


2 
o 

9 

14 
2 
2 
3 
10 
1 
2 


o 


53 


*)  Mit  Benützung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Polidscher  Bezirk 


torsczow: 


Gemeinde 


Bilcze     .     . 
Bielowce     . 
Borsczow  . 
Boryszkowce 
Burdiakowce 
Chudykowce 
Filipkowce 
Gleboczek 
Jezierzanka 
Jezierzany . 
Juryampol . 
Iwankow    . 
Korolowka 
Krzyweze  . 
Michalkow . 
Mielnika 
Monasteryk 
Muszkarow 
Okopy  .     . 
Olchowiec  . 
Olexince     . 
Pilatkowce 
Piszczatynce 
Skala     .     . 
Uscie  Biskupie 
Wysuczka . 
Wierzbowka 
Zwiahel 


Vom  7. 

April  bis 

Vom  10. 

bia 

16.  September 

16.  September 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes 

kungen 

ftlle 

knngen 

flUle 

145 

81 

6 

3 

1 

1 

25 

17 

1 

1 



35 

17 

9 

5 

7 

2 

93 

38 

7 

2 

38 

22 

1 

1 

31 

15 

11 

8 

1 

1 

2 



1 

1 
1 
6 

1 

4 

21 

9 

5 

3 

14 

9 



29 

16 



4 

1 

25 

3 

11 

11 

4 

1 

17 

11 

3 

6 

29 

15 

52 
1 
2 

34 

5 

4 

1 

2 

2 

616       325 


30 


20 


Brzesko: 
Brzozow: 
Bttczacz: 


Brzesko 9 

Dynow 1 

Berezowka 6 

Bobrowniki 3 

Buczacz 76 

Dubienkow 2 

Folwarki 2 

Hrehorow 8 

Habin 15 

Hata  Nowa 5 

Jarhorow 13 

Jazlowiec 35 

Koropiec 435 

Kosmierzyn 10 

Leszczance     ......  8 

Luka 39 

Medwedowka 1 


4         —         - 


1         — 


3 
3 

36 
2 
1 
2 
5 
1 
5 
7 
167 
5 
6 
21 
1 


3 

24 
1 
2 
4 
2 

13 

9 

24 

3 


3 

10 
1 
1 


5 

2 

12 

2 
2 
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Politischer  Bezirk 


Oemeinde 


Vom  7.  April  bis 
16.  September 

Erkran-       Todes- 
kungen         fSUe 


Vom  10.  bü 
16.  Septemhr 

Erkran-       To4«- 
knngen         COi« 


Buczacz: 


Chrzanow : 


Czortkow: 


Dabrowa 


Grybow : 


Miedzjgorce 14 

Monasterzyska 64 

Nagorzanka 19 

Olesza 1 

Oatra 125 

Petlikowce  Nowe     ....  3 

Petlikowce  Stare     ....  18 

Podzameczek 13 

Porchowa 11 

Potok  Zloty 129 

Przewioka 16 

Rukomysz 6 

Rusilow 74 

Scianka ö 

Skomorochy 1 

Uscie  Zielone 115 

Welesniow 32 

Wozilow 25 

Zalesie 19 

Zyznomierz 1 

1349 

Bobrek 2 

Dabrowa 4 

Jaworzno 44 

Lgota 2 

52 

Czortkow 13 

Czortkow  Stare 19 

Jagielnica 16 

Nagorzanka 4 

Rosochacz 114 

Salowka 4 

Sosolowka 23 

Ulaszkowce.  ......  18 

Zablotowka 3 

214 

Bagienica 1 

Dabrowa 17 

Podkosciele 1 

Szezucin 1 

20 

Ciezkowice 6 


4 
24 
10 

1 
57 

1 

7 
11 

5 
77 

9 

2 
32 

2 

61 

14 

9 

5 

1 

597 

1 

3 

13 

17 

17 
14 
10 

1 
44 

1 
11 
13 

3 

114 


1 
10 


1 

36  13 

6  3 

1  1 

14  4 

3  1 

6  2 

3  2 
9  4 

25  25 

14  7 

5  1 

5  3 

4  1 

1  1 

1  - 

6  - 
3 

231  106 


44 


44 


5 
4 
2 
4 
1 
3 

19 


9  — 


13 


13 


7 
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Politischer  Bezirk 


»rodenka 


n: 


Gemeinde 


Balahorowka 

Chmielowa 

Chocimierz 

Czermiatyn 

Czortowiec 

Dzurkow 

Hanczarow 

Harasymow 

Hawrylak  . 

Horodnica 

Jakobowka 

Jasienow  polny 

Korniow 

Luka 

Niezwiska 

Obertyn 

Potoczyska 

Rakowice 

Semcnowka 

Targowica 

Tyszkowec 

Uniz 

Wierzbowce 

Zabokruky 

Zukow 

Zywaczow 

Bosyry 

Chorostkow 

Horodnica 

Hosiatyn 

Eocin  birczyki 

Liczkowce 

Olchowczyk 

Sidorow 

Siekierzynce 

Suchodol 

Suchostaw 

Szydlowce 

Trybuchowce 

Zielona 


Kalusz: 


Dolha  Wojnilowska     . 

Dolzka 

Moszkowce     .     .     .     . 


Vom  7. 

April  1>is 

Vom 

10.  bin 

16.  September 

16.  September 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes 

kuDgen 

fiUle 

kungen 

Alle 

1 

7 

6 

3 

3 

41 

31 

8 

10 

5 

1 

1 



1 

1 



34 

19 

16 

12 

42 

21 

113 

71 

7 

7 

35 

17 

2 

1 

8 

4 

1 

25 

10 

7 

3 

1 

1 

1 

1 

92 

48 



81 

44 

7 

5 

297 

161 

4 

2 

7 

5 

1 

1 

1 

1 

27 

9 

1 
1 
27 
1 
8 

1 

1 

1 

15 

4 

2 

106 

43 

18 

10 

3 

2 

— 



966 

516 

75 

58 

1 

1 

1 

1 

13 

9 

1 

7 

3 

101 

64 

12 

5 

6 

3 



15 

7 

4 

2 

9 

3 

1 

28 

13 

28 

13 

27 
1 
1 

14 

1 

12 

8 

6 

3 

48 

21 

4 

3 

6 

1 

1 

275 

148 

58 

27 

34 
1 

8 

14 

15 

8 

4 

4 

3 
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Politischer  Besirk 


Kalusz: 


Kolbuszowa: 


Kolomea: 


Kosow: 


Krakau  Umgebung: 


Gemeinde 

Niebylow 

Seredne 

Wojnilow 

Dzikowiec 

Eolbnszowa  Dolna  .... 

Stadt  .     .     .     . 
Kupno 


Gwozdziec      .     . 
»  Stare 

Eamionka  Wielka 
Kluczow  Wielki 
Kniazdwor 
Eolomea    . 
Kulaczowce 
Matyjowce 
Nazurna     . 
Oskrzesinec 
Peczenizyn 
Pruchniszcze 
Rosochacz . 
Slobodka  . 
Sopow   .     . 
Stopczatow 
Szeparowce 
Werbiaz  Nizny 


CzerhaDowka      .... 

Kosow 

Kosow  Stare 

Moskalowka 

Pystin 6  3 

Riczka 5  4 

Slobodka 22  9 

Smodna 2  2 

Sokolowka 1  1 

Szeszory 29  17 

Utoropy 27  18 

Wierzbowiee 4  4 

134  70 

Bieczyce 21  12 

Bolen 10  5 

Branice 2  2 


Vom  7. 

April  bis 

Vom  10.  bM 

16.  September 

16.  SepKmfafr 

Erkran- 

Todes- 

Erkran-      Tod«i- 

kungen 

flÜle 

kaog'en        SU« 

1 

1 

81 

10 

12            7 

5 

3 

— 

80 

32 

31        18 

1 

1 

— __                 —^ 

4 

2 

1          1 

8 
1 

14 

6 

2            1 

9 

3          2 

35 

2 

35 

17 

1         - 

16 

4          - 

1 

1 

1 

1 

1            1 

36 

21 

4            3 

1 

1 

11 

3 

1 

1 



2 

2 

— 

16 

6 

14            6 

25 

11 

11          13 

48 
3 
8 

25 

1            2 

5 

6            3 

2 

2 



20 

15 



4 

2 



251 

129 

42        28 

6 

2 

— 

21 

6 

18           4 

4 

3 

3           2 

7 

1 

2          — 

5 

3 

1 

1 

4 

4 

37 

17 
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Politischer  Bezirk 


^akau  Umgebung 


Lemberg  Umgebung 


Limanowa: 


Hielec: 


Gemeinde 


Cholerzyn 

Czama  Wies 

Czyczyny 

Dabie 

Grzegorzki 

Kobylany 1  1 

Krzeslawice 28  10 

Leg •     .  3  2 

Mogila 32  17 

Mistrzejowice 15  16 

Nowa  Wies  Narodowa     .     .  22  14 

Olszanica 1  1 

Pleszow 2  1 

Polwsie  Zwierzynieckie   .     .  1  — 

Pradnik  Bialy 9  7 

>        Czerwony.     ...  12  9 

Rakowice 24  17 

Ruszcza 2  — 

iSulechow 1  1 

Wolica 14  7 

Wyciaze 1  1 

Zeslawice 1  1 

Zielonki 1  — 

250  156 

Kleparow 6  5 

Mordarka 1  — 

Borowa 2  1 

Dulcza  Mala 7  4 

Ostrowek 1  1 


Vom  7.  April  bU 
16.  September 

Vom  10.  bi8 
16.  September 

Erkran-       Todes- 
kungen        fälle 

Erkran- 
kung^en 

Todes 
Alle 

2            2 

9            6 

19          12 

10            8 

7            4 

2 

2 
2 

3 

3 
1 

11 


6 

8 


1 

7 
8 


31 

(> 


32 


10 


6         - 


Mosciska: 


Sadowa  Wisznia 


1  — 


1  — 


Myslenice : 
Radworna: 


Radziszowska  Wola     ...  2 

Hawrylowka 23 

Holoskow 1 

Lanczyn     2 

Majdan  Sredny 1 

Nadworna 1 

Paryszeze 4 

Srupkow 3 

35 


14 
1 
2 
1 

2 
2 

22 


1 
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Politischer  Bezirk 


Nisko : 


Podhajce: 


Przemyslany; 

Rohatyn: 

Skalat: 


Sniatyn: 


Qemeinde 


Vom  7.  April  bis 
16.  September 

Erkran-      Todes* 
kuDgen        fülle 


Jarocin 1 

Klyzow 1 

Nisko 22 

Plawo 5 

Pyßznica 7 

Rudnie 1 

Ulanow 2 

Wolka  Tanewska    ....  1 

Zarzecze 1 

41 

Holhocze 1 

Horozanka 38 

Lysa 9 

Markowa 1 

Nowosiolka 1 

Podhajce 19 

Siolko 1 

Szwejkow  .     .          ....  7 

Tonstohaby    ......  2 

Wierzbow 4 

Zastawcze  Holhockie  ...  8 

Zawadowka 22 

Zawalow 9 

Zaturzyn 13 

135 

Uniow 8 

Bursztyn 1 

Grzymalow 60 

Nowosiolka  Grzymalowka    .  3 

63 

Beleluja 19 

Demycze 7 

Drahasymow 8 

Kniaze 7 

Mikulince 1 

Roznow 2 

Sniatyn 9 

Zablotow 10 

Zaiucze  am  Czeremosz     .     ,  12 

Zawale 4 

79 


13 
5 
5 


Vom  10.  bb 
16.  Septealcr 

Erkran-     Tod»- 
kangen        üJk 


1  — 


24  — 


1 



— 

13 



1 

2 
1 

— 

1 

12 
1 
5 
2 
3 

3 

2 

1 

1 

4 

1 

1 

5 

22 

0 

2 

9 

2 

5 

8 

3 

55 

47 

U 

2 

8 

2 

41 

4 

4 

2 

3 

2 

43 

7 

6 

6 

1 

6 

— 

3 

1 

I 

6 

— 

1 

— 

1 

1 

— 

5 

— 

6 

1 

1 

5 

1 

1 

3 

2 

1 

42 

6 

5 
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l^olitischer  Bezirk 


Stanislau 


Tarnobrzeg : 


Tamopol: 


Vom  7.  April  bis 
16.  September 

Gemeinde  „  ,  _,  , 

Erkran-  Todes- 

knngeu  fälle 

Delejow 3  1 

Drohomirczany  .....  41  17 

Dorohow 3  2 

Halicz 7  2 

Hanusowce 3  2 

Jezupol 1  — 

Knihinin  Dorf 16  13 

Enihinin  Palski 2  1 

Kolodziejowr 14  5 

Konczaki  Nowe 8  3 

Kcnczaki  Stare 18  9 

Krechowce 3  2 

Krylos 1  1 

Krymidow 14  7 

Lanj 41  22 

Marjampol  Stadt     ....  22  15 

Marjampol  Vorstadt     ...  3  2 

Pacykow 16  2 

Pasieczna 1  1 

Podluze 4  4 

Stanislau 20  13 

Tumirz 115  59 

Uhrynow  Horny     ....  9  7 

Wolczkow 53  24 

Wolczynice 2  2 

Zagwozdz 4  3 

424  219 

Chwalowice 2  1 

Dabrowica 15  6 

Dzikow 2  — 

Dymitrow  Maly       ....  3  3 

Jadachy 2  2 

Jastkowice 16  13 

Machow 17  7 

Nadbrzezie 1  1 

Nagnajow l  1 

Pniow 17  8 

ßadomysl 3  2 

Rozalin 1  — 

Rozwadow 34  23 

Suchorzow 1  l 

Zaleszany 4  3 

119  71 

Borki  Wielkie 1  — 

Tarnopol 3  — 

4 


Vom  10.  bis 
16.  September 

Erkran- 
kungen 

Tode* 
fSU« 

12 
2 

6 

9 
1 
1 

6 

ö 

9 

3 

9 
1 
4 

10 
3 

2 
3 

70 


1 
1 
2 

2 
1 
4 

11 
3 

2 
3 

50 
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Politiacher  Bezirk 


Tarnow: 


Tlumacz : 


Vom  7.  April  bis 
16.  September 

aemeinde                       ^j^_  j^^. 

kungen  fälle 

Chyszow 8  3 

Klikowa 21  8 

Krzjz 19  15 

Lisia  6ora 5  1 

Radina 1  1 

Rzedzin 1  — 

Swierczkow 7  1 

Tarnow 76  42 

148  71 

Budzin 8  6 

Delawa, 55  17 

Dolina 43  19 

Grahicz 34  15 

Horjhlachy 38  16 

Jurkowka 5  1 

Kutyska 2  1 

Nowosiolka.     ......       19  11 

Olesza 9  3 

Ottynia 62  34 

Palahicze 11  3 

Petrylow 213  103 

Podpierczary 22  14 

Puzniki 33  11 

Stryhance 1  — 

Tlumacz 35  15 

Tysmienica 220  125 

Uhorniki 6  3 

816  398 


Vom  10.  bis 
16.  September 

£rkran-      Tode«- 
kungen         fiLlle 


1 

1 

10 

9 

2 



3 



6 

2 

2 

I 

4 

1 

8 

3 

9 

6 

2 

9 

5 

9 

14 

12 

15 

6 

1 

— 

12 

4 

29 

17 

123 


59 


Trembowla: 


Turka: 
Wadowice: 


Bndzanovr 1 

Strusow 1 

2 

Lorana 1 

Andrichau 3 

ßarwald  Dolüy 2 

»         Gorny 9 

Chrzastowice 1 

Jzdebnik 6 

Kalwarya 3 

Laczany 1 

Przytkowice 1 

Wadowice 1 

Wieprz 1 

Zator 1 

29 


1 
1 

2 


3  — 


6  — 


1 
2 
1 
1 
1 
1 


2 
1 
1 


1 
1 


16 


r 
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*olitiiicher  Bezirk 


iliczka : 


Gemeinde 


leszczy  ki : 


Borek  Falecki 
Dehniki     .     . 
Piaski  Wielkie 
Plaszow     .     . 
Podgorze   .     . 
Przewoz     .     . 
Pychowice 
Tyniec .     .     . 
Wrohlowice    . 
Zagorzany 
Zakrzowek    . 


Anielowka 

Bedrokowce 

Chmielowa 

Czerwonogrod 

Dobrowlany 

Drohiczowka 

Dupliska   . 

Dzwiniacz 

Orodek .     . 

Hinkowce  . 

Holihrady  . 

Holowczynce 

Iwanic  .     . 

Kasperowce 

KoBzylowce 

Lesieczniky 

Lisowce 

Milowce 

Myszkow  . 

Nagorzany 

Nowofiiolka 

Popowce     . 

Rozanowka 

Szczypowce 

Szczytowce 

SzutroiDince 

Tluste  Dorf 

Tluste  Stadt 

Tarskie 

ührynkowce 

Uäzieczko  . 

Winiatynce 

Worwolince 

Zaleszczyki 


Stare 


Gesammtzahl  in  Galizien 


Vom  7. 

April  bis 

Vom 

10.  bis 

16.  September 

16.  September 

Erkran- 

Todea- 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fUle 

kangen 

fälle 

7 

6 

2 

1 

8 

7 



5 

3 

ö 

3 

3 

1 





27 

8 

1 

1 

ö 

4 

— 

45 

29 

5 

1 

4 

1 

1 

1 

26 

1 

1 

20 

__ 

133 

1 

81 

12 

6 

1 
11 

1 

— 

6 

3 

59 

37 

1 

9 

7 

1 

1 

3 

2 

51 

26 

1 

1 

4 

3 

6 

3 





22 

13 



1 

19 

12 

2 



10 

3 

4 

1 

9 

4 



22 

14 

7 

4 

13 

13 

8 

4 

3 

2 

36 

32 

1 

1 

11 

2 

3 

52 

35 

2 

3 

2 

1 

2 

1 

31 

21 





2 

2 





9 

7 

3 

>     1 

15 

7 

2 



10 

7 

74 

45 



5 

3 

2 

1 

4 

4 



117 

70 

5 

3 

22 

10 

15 

6 

8 

4 

270 

138 

36 

21 



961 

556 

51 

24 

7771 

4064 

1042 

567 

,  »aitfrMWM  <••»•■  —  wit*. 


las  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publioationen 

dea 

k.  k.  Obersten  fi^anltHtsratkes. 

Bedlgirt  yon 

Db.  J.  DÄIMER  und  Dr.  A.  NETOLITZEY 

leocioncirsktli  im  ACinMteritixxx  de«  Innern  Solxrifttlllirer  dea  Obereten  S8micai«rath.ei 


erlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univereitftts-Buchhändler  in  Wien 

I.  KotlientliTir  m  ■  t  r  a  ■  ■  e  ICS. 


Eraekelnt  Jeden  I^onnerstair. 

Prftanmerationipreis  bei  dlreeter  Postausendung  ganzjährig  fl.  6. — . 


Wien,  27.  September  1894.  Hr.  89. 
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)  Medicinalpolizei  in  ihrer  Beziehung  zur  66.  Naturforscher- und  Aerzte- 
Versammlung  in  Wien. 

Die  66.  Versammlung  Deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  tagt  in  den  Mauern  der 
itlichen  Reichshaupt-  und  Residenzstadt  Wien  und  eine  nach  Hunderten  zählende 
lil  von  Gelehrten  auf  dem  unermesslichen  Gebiete  der  Naturwissenschaften  und  von 
rtretern  des  mit  den  letzteren  innigst  zusammenhängenden  ärztlichen  Berufswesens  haben 
li  versammelt,  um  mit  Hilfe  des  lebendigen  Wortes  und  im  freundschaftlichen  persön- 
len  Verkehre  neue  Errungenschaften  der  Wissenschaft  in  raschen  Umsatz  zu  bringen, 
eifelhafte  Punkte  zu  erörtern,  neue  Gesichtspunkte  für  die  künftige  Forschung  zum 
itzen  der  allgemeinen  Cnltur  und  Civiiisation  aufzustellen. 

Bei  der  Grösse  des  (Jmfanges  des  Wissensgebietes,  welches  von  der  versammelten, 
ich  die  Länge  ihres  Bestandes  und  die  Grösse  ihrer  Leistungen  hervorragenden  Gesell- 
liaft  gepflegt  wird,  hat  sich  eine  immer  steigende  Specialisirung  der  Verhandlungen  nach 
Qzeinen  Fachzweigen  nothwendig  erwiesen. 

Zum  ersten  Male  ist  auch  die  Medicinalpolizei  zum  Verhandlungsgegenstande 
aer  besonderen,  der  32.  Section,  gemacht  worden,  in  welcher  wieder  besondere  Gruppen 
>n  Fachmännern  über  die  wichtige  Angelegenheit  des  Impfwesens,  sowie  Fachmänner  der 
eilkande  von  den  durch  Unfall  hervorgerufenen  Gebrechen,  der  sogenannten  Unfallheil- 
uide,  im  engeren  Kreise  verhandeln. 

Bei  dem  Umstände,  als  die  Medicinalpolizei  stets  nach  den  Grundsätzen  der  allge- 
einen  Hygiene  als  Wissenschaft  sich  gestalten  soll  und  eigentlich  nur  die  auf  die  Lebens- 
irbaltnisse  angewandte  Hygiene  ist,  bleibt  sie  auch  auf  diesem  wissenschaftlichen  Con- 
fesae  in  den  engsten  Beziehungen  zur  in  der  31.  Section  vertretenen  Hygiene  als  Wissen- 
sWt,  sowie  zu  dem  in  der  36.  Section  vertretenen  Militärsanitätswesen,  und  sind  zwei 
erhandluDgstage  gemeinsamen  Berathungen  dieser  Sectionen  gewidmet. 

Gleichwie  seinerzeit  der  VI.  im  Jahre  1887  in  Wien  abgehaltene  hygienische  Congress 
'ie  segensreichsten  Nachwirkungen  in  Bezug  auf  die  Förderung  des  hygienischen  Fort- 
chrittes  in  unserem  Staatswesen  zurückliess,  so  unterliegt  es  keinem  Zweifel,  dass  auch 
'on  der  jetzt  in  Wien  tagenden  wissenschaftlichen  Versammlung    zahlreiche    befruchtende 
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Anregungen    zur    Belebung    der    weiteren  Fortentwicklung    unserer    sanitären  InslitatioMtj 
ausgehen  werden. 

Hiefür  borgt  schon  die  grosse  Betheiligung,  welche  sich  für  dieselbe  aus  den  Reihcal 
der  heimischen  Sanitätsorgane  kundgibt.  Dieses  lebhafte  Interesse  kennzeichnet  sich  fenerj 
in  dem  Umstände,  dass  der  vom  Ministerium  des  Innern  gegebenen  Anregung,  anli 
der  im  Zusammenhange  mit  der  Naturforscher-Versammlung  veranstalteten  Ausstellung  uxb] 
die  in  den  letzten  Decennien  in  den  einzelnen  Ländern  geschaffenen  sanitären  Einricbtui 
und  Fortschritte  in  Plänen,  Beschreibungen  u.  s.  w.  zur  Darstellung  zu  bringen,  in 
überraschend  grossen  Umfange  entsprochen  worden  ist.  Die  Abtheilung  der  AusstelloDg»! 
welche  dem  öffentlichen  Sanitätswesen  gewidmet  ist,  bildet,  abgesehen  von  den  besondeno 
Ausstellungen  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten,  des  n.-ö.  Landesaussohusses,  der, 
Bzkh.  Baden  —  einen  Complex  von  werth vollen  Objecten,  welche  auf  zwei  Corridor 
und  in  zwei  Sälen  kaum  untergebracht  werden  konnten  und  ein  erfreuliches  Bild  des  Fort»' 
Schrittes  bieten,  welcher  sich  während  der  letzten  Quinquennien  in  den  im  Reiehsratki 
vertretenen  Königreichen  und  Ländern  entwickelt  hat. 

Wir  müssen  es  uns  vorbehalten,  auf  die  Einzelheiten  dieser  Ausstellung  des  Nähent 
zurückzukommen,  im  gegenwärtigen  Momente  drängt  es  uns,  unserer  Freude  darüber 
Ausdruck  zu  geben,  dass  die  Bestrebungen,  welche  wir  als  publicistisches  Organ  des 
k.  k.  Obersten  Sanitatsrathes  bereits  durch  sechs  Jahrgänge  in  diesen,  dem  öffentHcbea 
Sanitätswesen  und  der  Medicinalpolizei  gewidmeten  Blättern  vertreten,  die  regelmässig  is 
die  Hände  aller  Sanitätsbeamten  Oesterreichg  gelangen  und  unsere  sanitären  Verhältnis 
auch  den  ausländischen  Fachgenossen  nahe  bringen,  aus  der  glanzvollen  Vereinigung  so 
zahlreicher  wissenschaftlicher  Kräfte  neue  Nahrung  schöpfen  und  neue  Aufmunterung  ge- 
winnen werden. 


Die  Wasserversorgung  des  Epidemiespitales  in  einer  Landeshauptstadt 

(Aus  einem  Fachgutachten  des  Obersten  Sanitatsrathes.    Referent:  O.  S.  R.  Prof.  Dr.  Bi.  Gruber.) 

Für  die  Errichtung  des  Epidemiespitales  einer  Landeshauptstadt  wurde  ein  Baoplati 
in  der  Nähe  des  dortigen  Communalfriedhofes  in  Aussicht  genommen  und  fand  die  Wahl 
des  Bauplatzes  die  Genehmigung  der  betreffenden  Landesregierung  unter  der  Bedingung 
dass  für  eine  ausreichende  Menge  tadellosen  Trink-  und  Nutzwassers  im  Epidemiespitale  vo^ 
gesorgt  werde. 

Da  die  Zuleitung  des  Wassers  der  bestehenden  städtischen  Leitung  wegen  der  Höhen- 
läge  des  Bauplatzes  mit  beträchtlichen  Kosten  und  technischen  Schwierigkeiten  verbnndra 
gewesen  wäre,  hatte  die  Stadtgemeinde  ursprunglich  beabsichtigt,  einen  Brunnen  auf  der 
Bauarea  selbst  abtäufen  zu  lassen,  sich  jedoch  später,  auf  Grund  entsprechender  Erhebungea 
dahin  entschieden,  das  Wasser  einem  Brunnen  zu  entnehmen,  der  sich  in  nächster  Nähe  auf 
dem  besagten  Friedhofe  befindet  und  durch  Verlegung  der  Mauer  aus  dem  Friedhofe  aus- 
geschieden werden  könnte  und  erst  dann,  wenn  die  Benützung  dieses  Brunnens  nicht 
gestattet  werden  sollte,  einen  Brunnen  auf  der  projectirten  Bauarea  anzulegen. 

Der  Friedhofbrunnen,  welchen  die  Stadtvertretung  zur  Wasserversorgung  des  neu  zu 
errichtenden  Epidemiespitales  in  Aussicht  nahm,  um  die  Kosten  der  Neuanlage  eines 
Brunnens  zu  ersparen,  befindet  sich  in 'der  Südostecke  des  Friedhofes  an  dessen  höchster 
Stelle.  Die  nächsten  Gräber  sind  140  Meter  weit  von  ihm  entfernt.  Er  ist  ein  in  Ziegeln 
gemauerter,  unten  mit  einer  Brunnenbüchse  versehener  Schachtbrunnen  von  1*2  Meter 
Durchmesser,  vorläufig  mir  mit  Pfostenbelag  auf  Holzrahmen  eingedeckt.  Bis  zur  Sohle  ist 
er  39*4  Meter  tief  und  2*5  Meter  hoch  mit  Wasser  gefüllt,  so  dass  der  Grundwasser- 
spiegel 36'9  Meter  tief  unter  dem  Brunnenkranze  Hegt.  Beim  Graben  des  Brunnens  wurde 
zuerst  eine  15  Meter  hohe  Schichte  von  festem,  trockenem,  gelbem  Lehm,  dann  ein« 
10  Meter  hohe  Schichte  Schotter,  dann  bis  zur  wasserführenden  Schichte  hinab  gelber 
Sand  durchfahren.  Die  wasserführende  Schichte  besteht  aus  reinem  Schotter  und  ist  mehr 
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2  Meter  tief  durchgraben  worden^  ohne  dass  man  auf  eine  undurchlässige  Schichte 
:o3sen  wäre.  Durch  19V2stündiges  Schöpfen  von  je  500  Litern  stündlich  konnte  der 
sserspiegel  im  Brunnen  nicht  erniedrigt  werden. 

Die  Benützung  dieses  bestehenden,  zur  Wasserversorgung  für  das  Epidemiespital  in 
sieht  genommenen  Friedhof brunnens,  dessen  Wasser  der  Landessanitätsrath  für  sanitär 
enkhch  erklärt  und  von  dessen  Benützung  abgerathen  hatte,  wurde  von  der  Landes- 
erung  untersagt^  die  Anlage  eines  Brunnens  aber  auf  dem  Bauplatze  selbst  unter  der 
aussetzung  genehmigt,  dass  die  chemische  und  bacteriologische  Untersuchung  des 
innenwassers  den  Beweis  für  seine  volle  Eignung  zu  Trink-  und  Brauchzwecken  geliefert 
en  werden. 

Die  Commune  ging  hingegen  von  der  Voraussetzung  aus,  dass  durch  Lage,  Tiefe 
i  Bodenbeschaffenheit  des  in  Aussicht  genommenen  Friedhofbrunnens  jede  Gefahr  einer 
-onreinigung  des  Wassers  ausgeschlossen  sei,  und  dass  nach  dem  Sachverständigen- 
achten das  Wasser  des  Friedhofbrunnens  zum  Genüsse  geeignet  sei. 

Da  verlässliehe  Anhaltspunkte  dafür  fehlten,  in  welcher  Richtung  sich  das  Grund- 
sser  unter  dem  Friedhofe  bewege  und  da  die  bisherigen  chemischen  und  bacterologischen 
unde  bezüglich  des  Wassers  aus  dem  oberen  Friedhofbrunnen  weit  auseinandergingen, 
rden  die  Vorerhebungen  in  den  oben  bezeichneten  beiden  Richtungen  ergänzt. 

Dieselben  ergaben  bezüglich  der  Richtung  der  Grundwasserströmung,  dass  das  Ge- 
le der  wasserundurchlässigen  Schichte  und  damit  des  Grundwassers  nicht  der  Neigung 
•  Bodenoberfläche  enfspricht  und  dass  ferner,  wenn  auch  nicht  mit  voller  Gewissheit, 
doch  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  nach  den  vorgenommenen  Brunnennivellements 
genommen  werden  muss,  dass  das  Grundwasser  unter  dem  Friedhofe  weg  zum  oberen 
DDoen  iliesst. 

Bezüglich  der  Beschaffenheit  des  Wassers  ergab  die  von  0.  S.  R.  Hofrath  Professor 
idwig  vorgenommene  chemische  Untersuchung,  dass  das  Wasser  frei  von  jeder  Spur 
ler  Verunreinigung  durch  Abfall-  und  Fäulnisstoffe  und  überhaupt  von  vortrefflicher 
lalilät  sei. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  sprach  sich  nach  dem  vom  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Max  Grub  er 
stalteten  Referate  dahin  aus,  dass  nach  allen  wissenschaftlichen  Erfahrungen  eine  In- 
etion  oder  irgend  eine  bedenkliche  oder  auch  nur  merkbare  chemische  Verunreinigung 
«  Wassers  im  Friedhofbrunnen  von  den  Gräbern  aus  durch  die  Bodenschichten  hindurch 
ot2  der  vorgefundenen  Grundwasserstromrichtung  ganz  ausgeschlossen  ist.  Dafür  bürge 
«Tiefe  des  Grundwasserspiegels  unter  der  Bodenoberfläche,  bezw.  die  Höhe  der  flltrirenden 
o^Dschichte  von  28—37  Meter,  sowie  der  Umstand,  dass  die  oberste  Schichte  des 
nedhofbodens  von  einer  5—15  Meter  dicken  Schichte  trockenen  gelben  Lehmes  gebildet 
f^ü,  welcher  jedenfalls  ein  vortreffliches  Filter  darstellt ;  endlich  die  Mächtigkeit  des  Grund- 
^asserstroms  und  anderseits  die  Geräumigkeit  und  rationelle  Bewirthschaftung  des  Fried- 
hofe, welche  überhaupt  eine  erhebliche  Verunreinigung  des  Bodens  ausschliessen.  Unter- 
toehungen  in  Gruben  eines  gut  betriebenen  Friedhofes  mit  trockenem,  feinkörnigem  Boden, 
ne  im  vorliegenden  Falle,  lehren,  dass  sich  die  sichtbare  Boden  Verunreinigung  nur 
höchstens  einige  Decimeter  weit  unter  der  Grabsohle  nach  abwärts  erstreckt.  Die  mass- 
jebende  fachmännische  chemische  Untersuchung  des  Brunnenwassers  bestätige  diese  An- 
^bauung,  indem  das  Wasser  frei  von  jeder  Spur  einer  Verunreinigung  durch  Abfall-  und 
PäDlnisstoffe  und  überhaupt  von  trefflicher  Qualität  gefunden  wurde. 

^ie  bacterologischen  Befunde,  welche  1200  —16000  Keimcolonien  aus  je  1  Cubik- 
f^ntimeter  Wasser  ergeben  haben,  seien  ziemlich  bedeutungslos,  da  hiebei  nicht  das  frische 
«Widwaaser,  wie  es  im  Boden  strömt,  sondern  nach  üblicher  Manier  das  Wasser  aus  dem 
^nmnensebachte  untersucht  worden  sei,  welches  bacteriell  stark  verunreinigt  sein  kann, 
^Me  dass  sich  daraus  irgend  eine  für  die  Güte  des  Brunnens  nachtheilige  Folgerung 
J^nen  Hesse.  (Vergl.  diesbezüglich  M.  Grub  er,  die  Grundlage  der  hygienischen  Beur- 
theilung  des  Wassers.  Deutsch.  Vierteljahresschr.  f.  öffentliche  Gesundheitspflege  1893). 

^U3  allen  örtlichen  Umständen  kann  in  diesem  Falle  wohl  mit  Bestimmtheit  ange- 
^^%n  werden,  dass  das  dem  Brunnen  zuströmende  Grundwasser  völlig  keimfrei  sein 
^^^  und  es  erscheine  überflüssig,  darauf  noch  experimentell  die  Probe  zu  machen. 
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Es  kann  daher  die  Verwendung  des  Friedhofbrunnens  zur  Wasserversorgoog  itL 
Epidemiespitales  unbedenklich  gestattet  werden.  Dem  ästhetischen  Bedenken,  gegen  WassJ 
aus  einem  Friedhofsbrunnen  würde  durch  Ausscheidung  des  Brunnens  aus  dem  Fnedhofrj 
bezirke  und  Vorschreibung  eines  Minimalabstandes  der  Gräber  vom  Brunnen  mit  25  bif 
30  Meter  wohl  ausreichend  Rechnung  getragen  werden. 

Der  Brunnenschacht  ist  zum  Schutze  gegen  Verunreinigungen  von  der  Bodenobe 
her  3—5  Meter  hoch  im  obersten  Theile  mit  einem  Mantel  aus  Lehmschlag  zu  nmg^i 
der  Brunnenkranz  mindestens  15  Centimenter  hoch  über  Terrain  zu  erhöhen,  die  Oeffn 
völlig  dicht  einzudecken,  Brunnenkranz  und  Ablauf  dicht  herzustellen. 

Im  vorliegenden  Falle  ist  in  Betracht  zu  ziehen,  ob  nicht  die  Kosten  der  VorIegoBg| 
einer  Wasserleitungsrohrschlinge  zum  Epidemiespitale  und  die  Anlage  eines  Reserroini 
daselbst,  aus  dem  das  Leitungswasser  in  ein  Hochreservoir  geschöpft  werden  konnte.  doidU 
die  Ersparnisse  beim  Schöpfen  hereingebracht  würden.  Denn  selbstverständlich  müsse  übenUJ 
im  Spitale  fliessendes  Wasser  vorhanden  sein.  Das  Wasser  müsse  demnach  in  ein  Hocfe*| 
reservoir  geschöpft  werden  und  aus  dem  Reservoir  der  Wasserleitung  nur  8  Meter  bock! 
bis  ins  Bodenniveau,  aus  dem  Brunnen  aber  36  9  hoch.  Da  bei  vollem  Belage  (60  Betten^ 
200  Hektoliter  täglich  geschöpft  werden  müssen,  sei  diese  Höhendifferenz  auch  wegen j 
der  Auslagen  nicht  ausser  Acht  zu  lassen. 


Die  Infectionskrankheiten  in  der  VII.  Berichtsperiode. 

(BemerkuDgen  zur  Uebersichtstabelle  auf  S.  206  und  207  des  Beibl.) 

Blattern.  Der  Krankenstand  betrug  667,  neuerkrankt  sind  458  Pemonen  gegen  die  Vorpencds 
ist  daher  eine  weitere  Abnahme  von  383  respective  181  zu  constatiren.  Blatternfrei  waren  Oberitel» 
reich,  Salzburg,  Kärnten,  Krain,  Görz,  Gradisca,  Tirol  und  Vorarlberg  und  die  Bukowina.  In  neDB«^ 
werther  Ausdehnung  herrschten  die  Blattern  nur  in  Galizien,  obschon  sie  auch  in  diesem  Lande  ii 
starkem  Rückgänge  begriffen  sind.  In  der  Stadt  Spalato  und  Umgebung  entwickehe  sich  eine  Blitunr 
epidemie  in  Folge  mangelhafter  Einrichtung  des  Landesspitales  und  Verheimlichung  einiger  Erkrai- 
kuiigen  im  Spitale  selbst  ftowie  in  der  Stadt.  Der  erste  Fall  betraf  einen  auf  der  Fahrt  von  TriMi 
erkrankten  Matrosen,  welcher  in  Spalato  behufs  Abgabe  an  das  Landesspital  ausgeschifft  worden  war. 

Dem  energischen  Eingreifen  der  Behörde,  der  umfangreichen  Durchfuhrung  der  Impfon;  ad 
Wiederimpfung  ist  es  gelungen,  diese  Epidemie  in  kurzer  Zeit  zu  unterdrücken. 

Von  den  667  ausgewiesenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  80  =:«  ll'9^/o  gestorben  nl 
167  in  Behandlung  verblieben. 

Sondert  man  die  Kranken  nach  dem  Impfmomente,  so  ergiebt  sich  bei  den  Geimpften  (338) 
eine  LethalitÄt  von  11  =  3-37o  ^^^  ^^  die  Ungeimpften  (339)  eine  solche  von  69  =  20'S% 

Am  höchsten  stellte  sich  in  Folge  Mangels  des  Impfschutzes  die  LethalitSt  in  Spalato,  wo  ■• 
23*8%  ftller  Erkrankungen  betrug. 

Scharlach.  Ausgewiesen  wurden  4674  Kranke,  von  welchen  2829  im  Laufe  der  Period«  cn- 
gewachsen  waren.  Gegen  die  Vorperiode  ist  daher  eine  Abnahme  des  Krankenstandes  um  678  und  dff 
Neuerkrankten  um  764  zu  verzeichnen.  Vorarlberg  ausgenommen,  wurden  Scharlacherkrankoogen  ia 
allen  Ländern  beobachtet.  An  der  erwähnten  Abnahme  betheiligten  sich  Nieder-  und  Oberösterreidi, 
Salzburg,  Krain,  Istrien,  Tirol,  Böhmen,  Schlesien  und  Galizien,  doch  war  die  Zunahme  in  den  übrigM 
Kronländern  eine  massige. 

Von  den  4674  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  552  =  11*8%  gestorben  und  1585  in  Be- 
handlung verblieben.  Von  grösserer  Bösartigkeit  war  der  Scharlach  nur  in  Istrien,  in  Galisien  nnd  ia 
der  Bukowina. 

Croup  und  Diphtheritis.  Zur  Anzeige  gelangten  2340  Neuerkrankungen;  der  Krankenstsod 
umfasste  3114  Personen,  somit  gegen  die  Vorperiode  um  81,  beziehungsweise  12  weniger.  Trotz  dieier 
Abnahme,  an  welcher  die  Länder  Niederösterreich,  Salzburg,  Steiermark,  Istrien,  Tirol,  Mähren,  GaliuA 
und  die  Bukowina  Theil  hatten,  während  in  Oberösterreich,  Kärnten,  Krain,  Triest  und  Gebiet,  Gin 
und  Gradisca ,  Böhmen  und  Dalmatien  eine  Zunahme  der  Erkrankungen  stattgefunden  ^S 
lässt  sich  ein  neuerliches  Anschwellen    der  Zahl  der  Croup  und  Diphheritis-Erkrankungen  vorsoisebea 

Die  relativ  und  absolut  grösste  Zahl  dieser  Erkrankungen  wird  von  Niederösterreich  ansgeviöM^ 
während  ungleich  weniger  günstig  situirte  Länder,  mit  einer  mehrfach  grösseren  Bevölkerung  Terbul' 
nissmässig  wenig  Erkrankungen  zur  Anzeige  bringen.  Mag  auch  die  Ursache  dieser  Ersebeiiiaiil 
in  der  grösseren  Zahl  und  besseren  Vertheilung  der  Aerzte  auf  dem  Lande  liegen,  so  wird  man  h» 
Beurtheilung  dieser  Verhältnisse  nicht  ausser  Acht  lassen  dürfen,  dass  eine  genaue  Feststellang  d«r 
verschiedenen    hierbei   in    Betracht    kommenden   Krankheitsprocesse    oft     ungemein    schwierig  ist  und 
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inenhafte  Aerste  daher  lieber  jeden  ihnen  verdächtig   vorkommenden  Erkrankungsfall   zur  Anzeige 
gen. 

Von    3114    ausgewiesenen  Kranken    sind   im  Laufe    der  Periode   888  ==  SS'ö^o    gestorben  und 
in    Behandlung   verblieben.     In    den    einzelnen  Ländern   schwankte    die   Lethalität    zwischen    13 

Masern.  Ausgewiesen  wurden  29.360  Kranke,  davon  waren  19.864  Neuerkrankungen.  Gegen 
Vorperiode  hatten  daher  auch  die  Masern  um  3070,  respective  4438  abgenommen.  Doch  hat  diese 
ahme  nur  in  Kärnten,  Krain,  im  Küstenlande,  dann  in  Böhmen,  Schlesien  und  in  der  Buko- 
i  stattgefunden,  während  alle  übrigen  Länder  eine  Zunahme  der  Masemerkrankungen  auf- 
len. 

Von  29.360  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  809  —  2'7% 
orben  und  6430  in  Behandlung  verblieben. 

Baachtyplms.  Neuangezeigt  wurden  1108  Erkrankungen;  der  Krankenstand  betrug  192Ö,  so- 
nm  286,  respective  547  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Typhuserkrankungen  gelangten  aus  allen 
nländem  zur  Anzeige,  doch  nahmen  dieselben  nur  in  Galizien,  Mähren,  Böhmen  epidemischen 
rakter  an.     Im  Laufe  der  Periode  haben  auch  diese  Epidemien  wesentlich  nachgelassen. 

Von  ]925  ausgewieseoen  Kranken  sind  183  =  9'4%  gestorben  und  738  verblieben. 

FlecktyphüB.     Die  Flecktjphuserkrankungen    in  Galizien    haben  wesentlich  abgenommen.     Der 
«mmtkrankenstand  betrug  600,    die  Zahl   der   Neuerkrankungen    405,    gegen   die  Vorperiode  daher 
146,  respective  85  weniger.    Je  eine  ganz   vereinzelte   Erkrankung    kam    in  Böhmen   und   in    der 
kowina  zur  Anzeige. 

Von  den  600  evident  gehaltenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  36  =  6*0%  gestorben  und 
)  in  Behandlung  verblieben. 

Dysenterie.  Von  797  ausgewiesenen  Kranken  waren  637  im  Laufe  der  Periode  zugewachsen. 
Ifen  die  Vorperiode  hatte  somit  der  Krankenstand  um  414,  die  Zahl  der  Neuerkrankungen  um  305 
^ommen.  Von  diesen  Kranken  fallen  über  90^/o  auf  Galizien,  der  Rest  auf  Dalmatien  und  Krain 
i  einige  andere  Länder,  während  OberOsterreich,  Salzburg,  Kärnten,  Triest  und  Gebiet,  Istrien  und 
nrlbeig  ohne  Buhrerkrankungen  blieben. 

Von  797  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  96  =  12*2"/«  gestorben  und  298  in  Behandlung 
rblieben. 

Woohenbettfieber.  Zur  Anzeige  gelangten  72  Neuerkrankungen,  der  Krankenbestand  betrug 
tO,  somit  um  22,  beziehungsweise  22  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Keine  Kindbettfieber-Erkran- 
mgen  sollen  in  Kärnten,  Krain,  im  gesammten  Küsteniande,  in  Schlesien  und  Dalmatien  vorge- 
nunen  sein. 

Von  den  110  Kranken  sind  40  =  36*4^0  gestorben  und  26  in  Behandlung  verblieben. 
Keuchhasten.  Die  Zahl  der  ausgewiesenen  Neuerkrankungen   4296    hat   gegen   die  Vorperiodo 
a  228,  die  des  Krankenstandes  7859  um  1896  zugenommen.    Ohne  Keuchhustenerkrankungen  blieben 
nin,  Triest  und  Gebiet,  das  GOrzische  und  die  Bukowina.  Nennenswerthe  Verbreitung  fand  der  Keuch- 
luteD  nur  in  Böhmen  und  Galizien. 

Von  7859  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  280  =  3'57o  gestorben  und  4365  in  Be- 
■ndlmig  verblieben. 

Trachom.  Die  Berichterstattung  über  das  Vorkommen  der  ägyptischen  Augenkrankheit  vor- 
joUkommt  sich  immer  mehr.  Neuangezeigt  wurden  417  Kranke,  der  Krankenstand  betrug  3858.  Am 
ichlotte  der  Periode  verblieben  3441  Kranke  in  Evidenz.  Die  relativ  meisten  Trachomerkrankungen 
Lommen  in  Galizien,  Triest  und  in  Böhmen  vor.  Tirol  und  Vorarlberg,  Oberösterreich  und  Dalmatien 
^ren  su  jenen  Ländern,  wo  Trachom  nur  selten  in  eingeschleppten  Fällen  beobachtet  wird. 

Steinblattem.  Ausgewiesen  wurden  1155  Kranke,  der  Zuwachs  betrug  839,  gegen  die  Vor- 
pcnode  ist  daher  eine  Abnahme  um  541,  respective  352  zu  verzeichnen.  Steinblatternkranke  worden, 
Vorarlberg  ausgenommen,  von  allen  Ländern  ausgewiesen,  ohne  dass  es  jedoch  zu  einer  grösseren  Ver- 
^tong  derselben  gekommen  wäre. 

Der  Krankheitscharakter  war  milde  und  ist  der  einzige  Todesfall  in  Böhmen  auf  eine  inter- 
cvreote  Erkrankung  zurückzuführen.  Mit  Schluss  der  Periode  blieben  244  Kranke  in  Behandlung. 
Von  den  1155  Kranken  waren  125  =  10'8»/o  ungeimpft. 

Rothlatii.  Rothlauferkrankungen  wurden  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  in  Steiermark  und  in 
NAiuBn  zur  Anzeige  gebracht.  Ausgewiesen  wurden  327  Kranke,  davon  waren  166  im  Laufe  der 
P«nodft  zugewachsen.  Von  sämmtlichen  Kranken  sind  11  -»  3'3^/q  gestorben  und  163  in  Behandlung 
▼erblieben. 

Cholera  nostras.  Gegenüber  dem  Vorjahre  waren  Brechdurchfall  -  Erkrankungen  wesentlich 
^\\f^9st.  Solche  wurden  überhaupt  nur  aus  Salzburg,  Steiermark,  Kärnten,  Böhmen  und  der  Bukowina 
Wf  Altteig«  gebracht. 

Von  den  21  Kranken,  welche  sich  auf  13  Bezirke  und  16  Gemeinden  vertheilen,  sind  7  =  33*3^^  q 
jwtorben  und  4  in  Behandlung  verblieben. 

Aetiologisch  Hessen  sich  alle  diese  Erkrankungen  auf  grobe  Diätfehler  oder  auf  den  Genuss 
verdorbener  Speisen  zurückführen. 

Cholera  asiatica.  In  Galizien  hat  sich  die  Cholera  über  8  Bezirke  und  22  Gemeinden  aus- 
f*i>reitet,  in  welchen  insgesammt  157  Kranke  in  Behandlung  standen.  Von  diesen,  darunter  142  im 
U\ife  der  Periode  Zugewachsenen,  sind  59  =  37'67o  gestorben  und  69  in  Behandlung  verblieben. 


^ 
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In  die  Bukowina  war  die  Cholera  aus  Galizien  verschleppt  worden  und  erkrankten  in  6  Gemesa- 
den  des  Bezirkes  Kotzman  im  Laufe  der  Periode  9  Personen,  von  denen  3  =:  33'3°/o  g^torbea  und 
und  einer  in  Behandlung  verblieb. 

Meningitis  cerebrospinalis.  Die  epidemische  Genickstarre,  welche  in  Galizien  seit  Ifonalen  in 
kleineren  Epidemien  herrscht,  befiel  daselbst  neuerlich  15  Individuen.  In  Böhmen  ¥rurde  eine  ▼ereiczeltc 
Erkrankung  beobachtet. 

Von  den  ausgewiesenen  26  Kranken  sind  16  =  BI'Ö^/q  gestorben  und  4  in  Bebandlanfr  ver- 
blieben.    Gegen  die  Vorperiode  hat  die  Zahl  der  Neuerkrankungen  wesentlich  abgenommen. 

Parotitis  epidemica.  Die'epidemische  Ohrenspeicheldrüsen-EntzUndung  war  in  Steiermark.  Knia, 
Mähren  und  Galizien  in  abnehmender,  in  Oberösterreich  und  Böhmen  dagegen  in  zonehmender  Inies- 
sität  verbreitet. 

Insgesammt  waren  678  Erkrankungen,  davon  476  Zuwächse,  somit  um  256,  respective  221  weniger 
.'da  in  der  Yorperiode,  ausgewiesen. 

Rubeolae.  Die  Röthein  herrschen  noch  immer  in  der  Landeshauptstadt  Graz  und  in  einigem 
Landbezirken  Steiermarks. 

Influenza.  Vereinzelte  Anzeigen  über  das  Vorkommen  von  Inflaenza-Erkrankungen  erfolgte  ia 
Niederösterreich,  Steiermark  und  in  Böhmen. 

Milzbrand.  2  Männer  inficirten  sich  bei  der  Nothschlachtung  einer  Kuh  in  der  GemeinAs 
Grossenzersdorf  bei  Wien.     Beide  sind  genesen. 

Lyssa.  Bei  den  wegen  Verletzungen  durch  wUthende  oder  wuthverdächtige  Thiere  in  Stei^r* 
mark,  Böhmen  und  Mähren,  sowie  in  Schlesien  und  in  der  Bukowina  unter  Beobachtung  stebeDdeo 
Personen,  die  sich  zum  Theil  der  antirabischen  Impfung  unterzogen  hatten,  ist  bisher  eine  Störung  dar 
Gesundheit  nicht  eingetreten. 

Pellagra.     Die  Landeskrankenanstalt  in  Czernowitz  brachte  Pellagraerkrankungen  zur  Anxeice» 


Die  Lyssa-Schutzimpfungsanstalt  in  Wien. 

Die  Errungenschaften  der  hygienischen  und  bacteriologischen  wissenschaftlichen  For- 
schungen hatten  den  k.  k.  Obersten  Sanitätsrath  veranlasst,  wiederholt  auf  die  Nothwen- 
digkeit  aufmerksam  zu  machen,  diese  Errungenschaften  auch  für  practisch-medicinische, 
curative  Zwecke  nutzbar  zu  machen  und  wurde  über  die  betreffenden  Anträge  die«e9 
Fachrathes  in  den  Nummern  51  und  52  des  Jahrganges  1890,  sowie  Nr.  2,  11  und  19 
des  Jahrg.  1891  d.  Bh  berichtet.  Diese  Anträge  hatten  die  Errichtung  und  Ausgestaitang 
der  hygienischen  und  bacteriologischen  Institute  in  der  Richtung,  dass  dieselben  in  die  Lage 
versetzt  werden,  die  Ursachen  und  das  Wesen  der  Infectionskrank- 
heiten  zu  erforschen  und  die  erforderlichen  Anhaltspunkte  für  eine  er- 
folgreiche Behandlung  derselben  zu  gewinnen,  sowie  den  Anschlass  dieser 
Institute  an  Krankenanstalten^  um  das  für  diese  Studien  nothwendige  Kranken- 
und  Leichenmateriale  zu  gewinnen,  im  Auge  und  regten  speciell  die  Einleitung  der  ent- 
sprechenden Vorkehrungen  zum  Zwecke  einer  therapeutischen  Behandlnng 
der  von  wuth kranken  Thieren  gebissenen  Personen  an,  welche  am  so 
nothwendiger  erschienen,  als  diese  Verletzten  bisher  in  ausländischen  Instituten,  in  Paris, 
Budapest  oder  Bukarest  Hilfe  zu  suchen  gezwungen  gewesen  waren. 

Nach  gepflogenen  umfassenden  Erhebungen  wurde  die  k.  k.  Krankenanstalt  Rudolf- 
stiftung in  Wien^  an  welcher  die  erforderlichen  Vorbedingungen  für  die  Errichtung  eines 
solchen  Institutes  gegeben  waren,  hiefur  ausersehen  und  mit  den  höthigen  baulichen  Adap- 
(irungen,  mit  der  Erweiterung  der  Prosecturlocalitäten  begonnen  und  dem  Prosector  der 
Anstalt,  Prof.  Dr.  R.  Pal  tauf,  Gelegenheit  geboten,  die  Pasteu  rasche  Behandlungs- 
methode aus  eigener  Anschauung  in  Paris  und  die  practische  Durchführung  der  Blut- 
serumtherapie in  den  Instituten  von  Behring  in  Berlin,  sowie  von  T  i  z  z  o  n  i  in 
Bologna  kennen  zu  lernen.  Prof.  Dr.  Pal  tauf  erstattete  über  seine  Studienreise  einen 
eingehenden  Bericht,  welcher  den  Werth  der  P  a  s  t  e  u  r'schen  Schutzimpfungen  und  die 
Fortschritte  in  der  Blutserumtherapie  beleuchteten  und  die  Anträge  über  die  Einrichtung 
der  Lyssa-Schutzimpfungsstalion  im  Rudolfspitale  enthielt. 

Die  Anträge  waren  (auszugsweise)  folgende: 
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1.  Die  nach  der  P  a  s  t  e  u  r'schen  Methode  vorzunehmende  Behandlung  gegen  den 
isbruch  der  Lyssa  wäre  auf  ärztlichen  oder  thierärztlichen  Rath  ausschliesslich  bei 
lohen  Personen  vorzunehmen,  welche  durch  Bisse  von  bestimmt  als  >wuth- 
'ankc  erkannten  Thieren  verletzt  wurden  oder  doch  von  solchen,  die  durch  ge- 
sse  Umstände  als  »höchst  wuthverdächtigc  anzusehen  sind. 

In  zweifelhaften  Fällen  hätte  die  Beobachtung  des  Thieres  zu  erfolgen  und  erst, 
mn  die  Krankheit  ausgebrochen  und  erwiesen  ist,  sollte  den  Grebissenen  die  Behandlung 
apfohlen,  resp.  mit  der  Behandlung  begonnen  werden. 

Verletzungen,  welche  nur  in  Abschürfungen  der  Epidermis  oder  in  Zahneindrucken 
»tehen,  bedürfen,  selbst  wenn  sie  von  wuthkranken  Thieren  herrühren,  der  Behand- 
og  nicht. 

Es  wäre  daher  in  allen  Fällen,  wo  Personen  sich  dem  Pasten  r'schen  Verfahren 
fiterziehen  wollen  oder  sollen,  principieil  zu  verlangen  und  darauf  zu  dringen^  dass  die- 
ilben  bei  ihrer  Meldung  eine  amtsärztliche  Bescheinigung  mit  Angabe  der  Provenienz  des 
hieres  (namentlich  bei  Hunden),  über  Möglichkeit  oder  Muthmassung  seiner  Infection, 
ber  die  während  des  Lebens  festgestellten  Symptome,  über  dessen  weiteres  Schicksal, 
rentuell  über  den  Obductionsbefund,  endlich  im  Falle,  als  der  Kopf  des  Thieres  nicht 
D  das  Institut  im  Rudolfspitale  eingesendet  wurde^  mit  Angabe  der  Anstalt,  bei  welcher 
ie  experimentelle  Constatirung  der  bestandenen  Lyssaerkrankung  angesucht  wurde,*)  bei- 
abringen. 

2.  Die  Behandlung  sollte  in  der  Regel  eine  ambulatorische  sein  und  nur  solchen 
'ersonen,  deren  Wunden  eine  Spitalspflege  erheischen,  für  die  Zeit  der  Noth wendigkeit 
bfhahme  in  das  Krankenhaus  gewährt  werden.  In  Folge  dessen  hätten  die  in  die  Be- 
landlnng  tretenden  Personen  für  Unterkunft  etc.  selbst  Sorge  zu  tragen,  doch  wäre  den 
Vrmen  möglichst  billige  Unterkunft  zu  sichern. 

Die  Mehrzahl  der  von  wuthkranken  Thieren  beigebrachten  Wunden  sind,  da  sie  durch 
liie  Kleider  hindurch  gesetzt  wurden,  leichte  und  nur  selten  schwerere  Verletzungen,  weshalb 
sie  nur  ausnahmsweii^e  einer  stationären  Behandlung  bedürfen.  Auch  im  Institut  Pasteur 
in  Paris,    in    welches   jährlich   1000 — 2000  Hilfesuchende  kommen,    vergehen  oft  Wochen, 

*)  Mit  Erlass  des  k.  k.  Minist,  d.  Innern  vom  28.  März  1894,  Z.  3336,  wurden  folgendeAnordnnngen 
getroffen :  Aus  Anlass  des  Berichtes  einer  politischen  Landesbehörde  über  ein  Ansuchen  wegen  Errichtung 
einer  Anstalt  zur  Vornahme  von  Lyssaimpfnn^en  an  Versuchsthieren  zur  Sicherstellung'  der  Diagnose 
der  Wathkrankheit  bei  Hunden  hat  das  Ministerium  des  Innern  sich  yeranlasst  gesehen,  das  Gutachten 
^  Obertiten  Sanitatsrathes  über  die  Zweckmässigkeit  derartiger  Versuchsimpfungen  mit  der  Substanz 
des  dem  Cadaver  des  wuthyerdächtigen  Thieres  entnommenen  verlängerten  Markes  auf  geeignete  Ver- 
snduthiere  zu  diagnostischen  Zwecken  einzuholen.  Der  Oberste  Sanitätsrath  hat  sich  dabin  geäussert, 
dass  der  Sectionsbefnnd  bei  der  Wuthkrankheit  von  Thieren  in  der  That  keineswegs  so  charakteristisch 
ist,  das«  aus  ihm  allein  mit  voller  Sicherheit  die  Diagnose  auf  Lyssa  gestellt  werden  kann. 

Da  nach  den  Erfahrungen  der  letzten  Jahre  durch  eine  geeignete  Verimpfung  der  Medulla 
oblongau  wutfakraok  gewesener  Thiere  auf  bestimmte  Yersuchsthiere  in  relativ  kurzer  Zeit  bei  letzteren 
ein  für  Lyssa  ganz  charakteristischer  Symptomencomplex  erzeugt  werden  kann,  so  ist  in  dieser  Methode 
ein  Mittel  gegeben,  um  aus  einem  positiven  Impferfolge  mit  voller  Sicherheit  auf  Lyssa  bei  jenem 
Thiere,  welchem"  das  verlängerte  Mark  entstammt,  schliessen  zu  können,  während  der  Sectionsbefund 
^  verendeten  oder  getödteten  Thieres  allein  niemals  einen  derartig  sicheren  Schluss  zulassen  wird. 

Ans  diesem  Grande  erscheint  es  wünschenswerth,  wenn  in  Fällen,  in  denen  wuth verdächtige 
Thiere  verenden  oder  getödtet  werden,  von  der  erwähnten  Methode  Gebrauch  gemacht  wird.  Da  aber 
die  Anwendung  dieser  Methode  nicht  nur  Uebung  und  Sachkenntniss,  sondern  auch  einen  gewissen 
äusseren  Apparat  erheischt,  so  kann  dieselbe,  wenn  ihre  Resultate  als  vertrauungswürdig  gelten  sollen, 
iiQT  in  eigens  eingerichteten  und  von  fachkundigen  Personen  geleiteten  Anstalten  in  Anwendung 
««zogen  werden. 

Als  solche  Anstalten  kommen  das  k.  und  k.  Militär-Thierarznei-Institut  in  Wien,  die  Anstalt 
^  Wuthimpfungen  in  der  k.  k.  Krankenanstalt  Rudolfstiftung,  dann  das  Thierarznei-Institut  in  Lem- 
herg,  sowie  die  an  den  medicinischen  Facultäten  bestehenden  hygienischen  und  bacteriologischen  In- 
ttitate  in  Betracht. 

Um  demnach  die  Vornahme  dieser  Versuchsimpfungen  zu  ermöglichen,  wird  die  k.  k.  Statthalterei 
^'Meht,  die  Aensserungen  der  Vorstände  der  pathologischen,    hygienischen    und  bacteriologischen  Uni- 

^Tsitlts- Institute  in einzuholen,    ob    und    unter    welchen   Bedingungen 

veselben  bereit  wären,    in  eventuellen  Fällen    die  gedachten  Versuchsimpfungen    zur  Feststellung    der 
»'''gÄOie  der  Lyssa  vorzunehmen. 

Ueber  den  Erfolg  der  eingeleitenden  Verhandlungen  wird  der  Bericht  gewärtigt. 
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bis  die  Hilfe  des  eigens  bestellten  Chirurgen  in  Anspruch  genommen  wird.  Eine  Aufnahme 
dieser  Personen,  deren  Zahl  sich  nach  Eröffnung  der  Anstalt  ohne  Zweifei  bedeutend  rer- 
mehren  wird,  in  das  Spital  hätte  nur  zur  Folge,  dass  der  Belegraum  der  KrankeDanttalt 
zum  Schaden  anderer  unabweisbarer  Kranken  eingeschränkt  wurde. 

Sollten  aber  durch  Biss  Verletzte  anderweitig  erkranken  oder  die  Lyssa  bei  denselben 
zum  Ausbruche  kommen,  so  musste  selbstverständlich  deren  Aufnahme  in  die  Kranken- 
anstalt sofort  erfolgen. 

Besonders  wunschenswerth  wäre  es  aber,  den  in  Behandlung  Stehenden  im  Rodolf- 
Spitale  die  wegen  Reinhaltung  der  Haut  nöthigen  Bäder  zu  verabfolgen. 

3.  Die  Behandlung  hätte  im  Allgemeinen  in  der  Anstalt  und  vorläufig  unent- 
geltlich zu  erfolgen. 

Im  Monate  Juli  d.  J.  war  die  neue  Anstalt  fertiggestellt  und  wurde  dies  seitens  der 
k.  k.  n.  ö.  Statthalterei  mit  Kundmachung  vom  27.  Juli,  Z.  48821,*)  verlautbart.  Die 
Impfungen  sind  bis  auf  Weiteres  unentgeltlich,  ausser  es  leisten  die  betreffenden  Partoea 
freiwillige  Spenden.  Eine  Abgabe  von  Impfflüssigkeit  an  auswärtige  Aerzte  findet  nicht  statt. 
Vorerst  werden  die  Impfungen  in  den  Räumen  der  II.  chirurgischen  Abtheilung  vorge- 
nommen. Eine  Aufnahme  der  Gebissenen  in  die  gedachte  Abtheilung  der  Krankenanstalt 
—  gegen  Zahlung  der  normalmässigen  Verpflegskosten  —  ist  nur  dann  zulässig,  wenn  die- 
selben wegen  der  Verletzung  einer  Spitalspflege  bedürfen. 

Arme,  zur  Schutzimpfung  erscheinende  »nicht  spitalsbedürftige«  Personen  sind  währeod 
ihres  unbedingt  nothwendigen  Aufenthaltes  in  Wien,  und  zwar  blos  für  die  Dauer  des- 
selben in  Gemässheit  der  Bestimmungen  des  §  28  des  Heimatsgesetzes  vom  3.  December 
1863,  R.  G.  Bl.  Nr.  105,  zur  entsprechenden  Unterbringung  und  Pflege  auf  Rechnung  ihrer 
Heimatsgemeinde  sowie  behufs  Ueberwachung  der  Gemeinde  Wien  zu  überweisen. 

Das  Impfverfahren  besteht  in  wiederholten  Einspritzungen  einer  aus  dem  ge- 
trockneten Marke  von  Kaninchen,  die  an  künstlich  erzeugter  Wuth  verendeten,  bereiteten 
Emulsion  unter  die  Haut.  Es  verliert  nämlich  das  Mark  durch  verschieden  langes,  15  bis 
Stägiges  Trocknen  an  ^seiner  Giftigkeit,  resp.  dieselbe  wird  mehr  oder  weniger  abgeschwächt 
Derartiges  Mark  zu  einer  Emulsion  verrieben  und  eingespritzt  schützt  den  Körper  vor  der 
Ansteckung  mit  Lyssa. 

Beim  Menschen  bricht  die  Wuth  in  der  grössten  Mehrzahl  der  Fälle  erst  im  zweiten 
Monate  nach  erfolgtem  Bisse  aus.  Es  ist  daher  möglich,  den  menschlichen  Körper  in  der 
Zeit  zwischen  erfolgtem  Bisse  und  dem  für  den  Krankheitsausbruch  zu  gew&rtigenden 
Termine  durch  derartige  Einspritzungen  gegen  den  Ausbruch  der  Lyssa  zu  schützen  und 
empfiehlt  es  sich  daher,  Gebissene  möglichst  bald  der  Behandlung  zuzuführen. 

Es  werden  circa  12  bis  14  Einspritzungen  in  ebensovielen  Tagen  vorge- 
nommen und  dauert  daher  die  Behandlung  ebensoviele  Tage,  worauf  die  Betreffenden  wieder 
aus  der  Behandlung  entlassen  werden. 

Das  Impfverfahren  an  sich  ist  ganz  unschädlich.  In  Paris  allein  wurden  bisher  nach 
der  Pasteur^schen  Methode  circa  16.000  Personen  geimpft,  von  denen  im  Durchschnitte 
0*41  Procent  trotzdem  der  Lyssa  erlegen  sind.  In  den  letzten  Jahren  sank  jedoch  die 
Sterblichkeit  auf  0*22  bis  0*25,  Zahlen,  welche  weit  hinter  jenen  der  natürlichen  Lyssi- 
lethalität  zurückbleiben. 

Dringend  wunschenswerth  ist  es,  dass  dem  ferneren  Schicksale  der  Be- 
handelten von  den  Behörden  ihres  Aufenthaltsortes  bis  1  Jahr  nach  erfolgtem  Bisse 
besondere  Aufmerksamkeit  zugewendet,  im  Falle  aber  der  Tod  unter  wuthverdächtigeo 
Symptomen  oder  in  einer  die  Möglichkeit  einer  Wutherkrankung  nicht  völlig  auschliessenden 
Weise  eintreten  sollte,  möglichst  rasch  die  sanitätspolizeiliche  Obduction  vorgenommen,  und 
wenn  der  Verdacht  auf  Wuth  nicht  ausgeschlossen  werden  kann  oder  wenn  sich  Lyssa- 
erkrankung  herausstellt,  der  Pons  nebst  dem  verlängerten  Mark  nach  theilweiser  Entfernung 
des  Kleinhirns  in  concentrirtem  Glycerin  verwahrt,  unter  Beobachtung  der  bestehenden 
Vorschriften  sammt  Krankengeschichte  und  Obductionsbefund  an  die  Krankenanstalt 
Hudolfstiftung  eingesendet  werde. 

*)  Siehe  S.  481  d.  Bl. 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


mdmaehniig  des  k.  k.  Statthalters 
i  Erzherzogthnme  Oesterrelch  nnter 
r  EiiBS  Tom  27.  Juli  1894,  Z.  48.821, 


4lle      ErftminiiK      eloer     Sebnta- 
ipfftanss-AnstAlt  §^gen  Wath  (JLymum)  In  der 
k.    KramkenaBstalt    »Rodolflitiltaiiif«     In 

Wien. 

In  der  k.  k.  Krankenanstalt  „Budolf- 
ftoDg^  in  Wien,  III.  Gemeindebezirk,  Land- 
'use,  Boerhavegasse  Nr.  2  und  Rudol&gasBe 
r.  15,  besteht  seit  Juli  1894  eine  über  Er- 
Kchtignng  des  hohen  k.  k.  Ministeriums  des 
nem  errichtete  Schutz-Impfungs- Anstalt  gegen 
Tuth  (Lyssa),  welche  nicht  blos  den  der 
apfang  bedürftigen  Bewohnern  von  Wien, 
nodem  auch  auswärtigen  Hilfsbedürftigen  zu- 
inglich  ist. 

In  dieser  Anstalt  werden  von  wüthenden 
lueren  gebissene  Menschen  den  Schutzimpfungen 
l^^en  Ausbruch  der  Wuth  nach  der  Methode 
^uteors  unterzogen.  Die  Impfbehandlung  er- 
ttreckt  sich  auf  beiläufig  12 — 14  Tage. 

Die  Vornahme  der  Wuth-SchutzimpfuDg 
findet  täglich  zwischen  10  und  11  Uhr  Vor- 
mittags in  der  k.  k.  Krankenanstalt  ,,Rudolf- 
Etiftimg^  smbulatoriseb,  und  zwar  vorläufig  bis 
znr  Feststellung  eines  Gebührentarifes  unent- 
geltlich statt. 

Die  zu  Impfeuden  haben  sich  unter  Vor- 
weisQDg  eines  besonderen  Certificates,  welches 
die  im  folgenden  Muster  angeführten  Daten 
enthalten  soll,  am  Aufnahmsjoumale  dieser 
^nnkenanstalt  zu  melden. 

hl  den  Krankenverpflegsstand  selbst,  und 
zwar  gegen  Zahlung  der  normalmässigen  Ver- 
pflegskosten,  können  jedoch  nur  solche  Personen 
tüfgenommen  werden,  deren  Bissverletzungen 
eine  Spitalsbehandlung  erheischen.  Ist  dies  nicht 


der  Fall,  so  haben  die  von  auswärts  Kommen- 
den iiir  ihre  Verpflegung  und  Unterkunft  selbst 
zu  sorgen. 

Es  ist  dringend  erwünscht,  dass  seitens  der 
politischen,  Polizei-  oder  Gemeindebehörden  oder 
von  ärztlichen  Organen  nur  solchen  Personen 
der  Besuch  der  Anstalt  empfohlen  werde,  welche 
von  constatirt  „wüthenden"  oder  durch  verschie- 
dene Umstände  als  höchst  „wuthverdächtig"  zu 
bezeichnenden  Thieren  gebissen  worden  sind, 
und  sind  den  gebissenen  Personen  diesbezüg- 
liche Certificate  mitzugeben,  welche  dem  bei- 
gegebenen  Muster  entsprechend,  Angaben  über 
die  Provenienz  des  Thieres,  welches  gebissen 
hat,  die  Möglichkeit  seiner  Infection,  die  im 
Leben  geäusserten  Symptome,  die  weiteren 
Schicksale  und  allenfalls  den  Obductionsbefund 
des  Thieres  zu  enthalten  haben,  wobei  der  Ge- 
brauch der  Bezeichnung  „wuthverdächtig"  ohne 
weitere  Angabe  zu  vermeiden  ist. 

Mit  den  Thieren,  welche  Menschen  ge- 
bissen haben,  ist  nach  den  hierüber  bestehenden 
Vorschriften  (siehe  §  35  des  Gesetzes  vom 
29.  Februar  1880,  R.-G.-Bl.  Nr.  35,  betreflfend 
die  Tilgung  ansteckender  Thierkrankheiten  und 
die  mit  der  Ministerial Verordnung  vom  12.  April 
1880,  R.-G.-Bl.  Nr.  36,  erlassenen  Durch- 
führungsbestimmungen hiezu)  vorzugehen,  nur 
empfiehlt  es  sich  im  Falle,  als  selbe  getödtet 
und  der  Section  unterzogen  worden  sein  sollten, 
den  uneröfiheten  Schädel  des  Thieres  in  die 
Schutzimpfungs-Anstalt  gelangen  zu  lassen. 

Verletzungen,  die  nur  in  Abschürfungen 
der  Oberhaut,  in  leichten  Bissen  durch  dicke 
Kleider,  namentlich  Tuchkleider  bestehen,  so 
dass  zum  Beispiel  nur  Zahneindrücke  zu  Stande 
gekommen  sind,  bedürfen  der  Behandlung  in 
der  Anstalt  nicht. 
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Cer tif icat 

cnr  Vorweisung  in  der  Schutzimpfungs-Anst&lt  gegen  Wuth  (Lyssa)  in  der  k.  k.  ELnuikeniiutül' 
„Rudolfstiftnng"  in  Wien,  III.  Bezirk  Landstrasse,  Boerhavegasse  Nr.  2  und  Budolfsgasae  Nr.  15, 
und  zur  Meldung  im  Aufnahmsjoumale  daselbst. 

1.  Name  und  Wohnort  des  Arztes  oder  Veterin&rs,  Benennung  der  Behörde  oder  des 
Amtes,  des  Gemeindevorstehers  oder  Gendarmerieposten-Commandos,  von  welchem  dieses  Cerüficit 
ausgestellt  wird : - 


2.  Genaues  Nationale  (Vor-  und  Zunahme,    Alter,  Stand,   Zuständigkeit    und  ordentlieker 
Wohnsitz)  Desjenigen,  für  welchen  dieses  Certificat  ausgestellt  wird:  


3.  Genaue  Angabe  der  Zeit,  wann  die  Person  gebissen  worden  ist : 


4.  Genaue  Beschreibung  des  Thieres  (Grösse,  Race  u.  dgl.),    welches  die  Person  gebisaeo 

hat :        - 


5.  Angabe,  ob  die  Bisswunde  geblutet  hat: 


6.  Angabe,  was  mit  der  Wunde  geschah: 


7.  Name  und  Adresse  des  Eigenthümers  des  Thieres :. 


8.  Angabe,  ob  die  Untersuchung    des    Thieres    vor    oder   nach    dessen    Verendung  oder 
Tödtung  stattgefunden  hat  und  mit  welchem  Ergebnisse: 


{).   Angabe,  was  sonst  mit  dem  Thiere  geschah : 


10.  Angabe,  ob  das  Thier  selbst  gebissen  wurde,  und  wie  lange    vor    seiner  Erkranknag 
dies  der  Fall  war: 


11.  Angabe,    ob    das  Thier    sein  Aussehen    und  sein  Verhalten  seit  der  Erkrankung  ge- 
ändert hat :   _. 


12.   Angabe,  ob  das  Thier  auch  andere  Thiere  gebissen  hat,  und  welche : 


13.  Angabe,  ob  es  auch  noch  andere  Personen  gebissen  hat,  und  welche : 


Datum :  Unterschrift : 

Wird  dieses  Certificat  von  Amtsorganen  ausgestellt,   ist   das  Amtssiegel    oder  Visum    der 
Behörde  beizudrücken,  der  sie  zugetheilt  sind. 


J 
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lass  der  k.  k.  seliles.  Landesregie- 
kg  Tom  28.  August  1894,  Z.  15160, 

alle  unteTstehenden  politischen  Behörden, 

reffend  die  Fftrderniii^derErriclitaiiy  tob 
4ffeBtJlleli«A  SclilaclKtbftaserii. 

Da  die  mit  dem  Betriebe  der  Privat- 
ibchtstStten  verbundenen  UebeLstftnde  nur 
kh  Errichtung  von  Centralschlachtst&tten  zu 
iätigett  sind,  sieht  sich  die  k.  k.  Landes- 
l^eruDg  mit  Bedacht  auf  die  Gesnndheits- 
id  Nahrungspolizei  veranlasst,  die  politischen 
ih5rden  anzuweisen,  mit  allem  Nachdrucke 
f  die  Errichtung  von  öffentlichen  Sehlacht- 
iaaern  insbesondere  in  grösseren  volkreichen 
rteo,  woselbst  bisher  dieser  wichtigen  Forde- 
mg  der  öffentlichen  Gesundheitspflege  nicht 
echnoDg  getragen  wurde,  hinzuwirken. 

Der  Nutzen  derartiger  Anstalten  liegt  vor 
iDem  auf  dem  Gebiete  der  öffentlichen  Ge- 
imdhdtspflege  (Gresundheits-  und  Nahrungs- 
littelpolizei),  dann  im  Interesse  der  Volkswirth- 
ehaft,  der  landwirthschaftlichen  Viehzucht  und 
ier  Thierschutz vereine. 

Darch  die  Elrrichtung  von  öffentlicheu 
Schlachthäusern,  verbunden  mit  Schlachtzwang, 
»tfallen  die  zahlreichen  Privatschlftchtereien, 
Üe  als  bestftndige  Quelle  von  gefMurlichen  Luft-, 
Boden-  und  Brunnenverderbnissen  angesehen 
irerden  müssen.  Durch  zweckentsprechende  thier- 
Sntfiche  Controle  in  den  Schlachthäusern  ist  es 
möglich,  das  daselbst  vorkommende  gesundheits. 
Bcbädtiebe  Fleisch  anzuhalten  und  zu  vernichten 
Dnd  so  die  menschliche  Gesundheit  vor  zahlreichen 
Oefahien  zu  wahren,  welche  ihr  durch  den  Genuss 
verdorbenen  Fleisches  drohen.  Weiter  wird  durch 
^  GiOBsbetrieb  in  zweckmässig  eingerichteten 
öffentlichen  Schlachthäusern  dem  Schlachten  ein 
Grad  von  Sauberkeit  und  Bequemlichkeit  gegeben, 
vie  er  in  den  Privatschlächtereien  kaum  erreicht 
Verden  kann  und  es  werden  zugleich  jene 
TbierqnSlereien  beschränkt,  die  in  Privat- 
Kblachtstfitten  gar  nicht  selten  in  Folge  von 
>iSQgelhaften  Einrichtungen,  von  ungenügendem 
Hilfspersonal,  oder  von  Lässigkeit  in  der  Füh- 
™Bg  der  Instrumente  herbeigeführt  wurden. 

Nieht  minder  erheblich  ist  der  Gewinn, 
weleher  dnrch  die  in  einem  Öffentlichen  Schlacht- 
^>>iue  erleichterte    Sicherstellung    ansteckender 


Thierkrankheiten  und  Verhinderung  der  Weiter- 
verbreitung derselben  für  die  Seuchenpolizei  er- 
wächst; femer  wird  durch  die  Controle,  besonders 
durch  die  gegenseitige  Controle  der  Gewerbe- 
treibenden unter  sich  eine  Verbesserung  der 
Qualität  des  Fleisches  erzielt  und  endlich  werden 
durch  das  Vorhandensein  der  mit  den  Schlacht- 
häusern verbundenen  Stallungen  die  Uebelstände 
des  Transportes  von  Schlachtvieh  durch  belebte 
Strassen  auf  ein  Minimum  reducirt 

In  volkswirthschaftlichem  Interesse  kann 
das  Fleisch  in  Schlachthäusern  besser  als  in 
den  Privatschlächtereien  aufbewahrt  werden 
und  es  ist  dasselbe,  wenn  auch  Kühlkammern 
vorhanden  sind,  dem  Verderben  nicht  ausgesetzt. 
Weiter  können  die  Abftlle  besser  verwerthet 
werden  und  es  lässt  sich  die  grosse  Menge  von 
DuDgstoffen  vorzüglicher  Qualität,  welche  in 
einzelnen  Privatschlächtereien  ganz  verloren 
gehen,  gut  ausnützen. 

Auch  für  die  landwirthschaftliche  Viehzucht 
erwächst  durch  die  öffentlichen,  von  thierärzt- 
liehen  Sachverständigen  überwachten  Schlacht- 
häusern ein  bedeutender  Vortheil.  Kommt  es 
doch  sehr  häufig  vor,  dass  die  landwirthschaflb- 
lichen  Hausthiere  an  inneren  Gebrechen  leiden, 
welche  den  Besitzern  der  betreffenden  Thiere 
ganz  unbekannt  sind,  da  die  geringsten  Fälle 
von  Tuberculose  etc.  in  den  Schlachthäusern 
registrirt  werden,  so  ist  dies  für  den  Züchter 
von  weittragender  Bedeutung,  indem  in  Folge 
Unkenntniss  der  Züchter  von  dem  wahren  Zu- 
stande ihrer  Rindviehbestände  ganze  Zuchten 
durch  Tuberculose  zu  Grunde  gerichtet  werden 
können ;  andererseits  lassen  sich  mit  Leichtigkeit 
die  Ursachen  des  schlechten  Nährzustandes  beim 
Schafvieh  nachweisen  und  deren  Beseitigung 
anstreben. 

Die  Vortheile  der  öffentlichen  Schlacht- 
häuser sind  diesem  nach  so  erheblich,  dass  sich 
selbst  kleinere  Gemeinden  zur  Errichtung  der- 
selben und  das  umsomehr  entschliessen  sollten, 
als  die  bei  dieser  Frage  vielfach  zu  Tage 
tretende  Besorgniss  wegen  Unrentabilität  durch 
die  bisher  gemachten  Erfahrungen  keine  Be- 
stätigung gefunden  hat. 

Die  Erfahrung  hat  vielmehr  gelehrt,  dass 
den    Gemeinden    aus   dem    geregelten    Betriebe 


n 
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eines  mit  Schlachthauszwang  verhundenen 
Schlachthauses  so  reichliche  Einnahmen  aus  den 
Schlacht-  und  Beschaugebühren  zufliessen,  dass 
durch  dieselben  nicht  nur  das  Anlagecapital, 
sondern  auch  die  Betriebskosten  gedeckt  werden. 
Die wird  daher  auf- 
gefordert, den  grösseren  Gremeinden  des  Amts- 
bezirkes im  Sinne  der  vorstehenden  Andentungen 
die    Errichtung   öffentlicher  Schlachthäuser   als 


eine  höchst  zweckmässige  Massregel  der 
liehen  Gesundheits-,  Nahrungs-  and  Vetoiniv-i 
polizei  zu  empfehlen  und  auf  dieeelben  nadi-i 
drücklichst  einzuwirken,  dass  sie  dieser  wiehtigea 
Forderung  der  Gesundheitspflege  im  wohlver- 
standenen eigenen  Interesse  Bechnung  tragen. 
Ueber  die  erzielten  Erfolge  ist  hiM  Eade 
December  1894  Bericht  zu  erstatten. 


Ovationen  für  Mitglieder  des  k.  !(.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  die  Festwoche  der  Natarforscher-Versammlung  sind  zwei  Kundgebungen  gefallen,  dmtfa 
welche  hervorragende  Gelehrte  ihres  Faches,  von  europäischem  Rufe,  im  Kreise  ihrer  Faehgenosaca 
geehrt  wurden. 

Wir  heben  dies  mit  umso  gprOsserer  Befriedigung  hervor,  als  es  sich  um  jene  zwei  Mirnicr 
handelt,  welche  das  Präsidium  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes  bilden. 

Am  28.  September  wurde  nämlich  dem  Präsidenten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes,  Hofratk 
Professor  Dr.  Eduard  Bitter  von  Hofmann,  anlässlich  des  25.  Jahrestages  seines  Wirkens  ab 
Professor  der  gerichtlichen  Medicin  in  seinem  Hörsaale  eine  Ovation  seitens  seiner  Schdler  daigebrmekt, 
bei  welcher  nach  einer  das  bahnbrechende  Wirken  des  Gefeierten  auf  dem  Gebiete  der  gerichtücbea 
Medicin  erhebenden  An.«prache,  demselben  ein  Band  von  wissenschaftlichen  Arbeiten  seiner  Schüler  über- 
reicht wurde.  In-  und  ausländische  Fachgenossen  und  hochgestellte  Functionäre  erhöhten  den  Glanz  der 
Feier  durch  ihre  Anwesenheit. 

Am  25.  September  fand  in  den  Räumen  der  pharmaceutischen  Schule  des  Wiener  Apotheke^ 
vereine  seine  Festversammlnng  statt,  in  welcher  dem  Vicepräsidenten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsnuhes. 
Hofrath  Professor  Dr.  August  Vogl  die  internationale,  fllr  hervorragende  Verdienste  auf  dem  G«bieta 
der  Arzneimittelforschung  gestiftete  Flückiger-Medaille  verliehen  wurde,  wobei  Professor  Tsehtnk 
aus  Bern  eine  mit  allgemeinem  Beifalle  aufgenommene  Ansprache  an  den  Gefeierten  hielt,  in  welcher 
die  massgebende  Bedeutung  seiner  Forschungen  gewürdigt  wurde. 


Personalnachrichten. 

Allerhöchste   Auszeichnungen. 
Dem  ordentlichen  Professsor  der  Dermatologie  und  Syphilis  an    der  Wiener  Universität,  Dr.  Isi* 
dor    Neu  mann,    wurde  der  Titel    eines  Hofrathes,  den  Privatdocenten   an  der  medicinischen  FacnlÜt 
det  Universität  in  Wien,  Dr.  Gustav  Lott,  Dr.  Franz  Mracl^ek  und   Dr.  Ernst  Finger  der  Titel  tod 
ausserordentlichen  Professoren  verliehen. 

* 

Ernennungen. 

Der  Privatdocent  Dr.  Carl  Breus  wurde   zum  ausserordentlichen  Professor  der  Gynäcelogie  und 
Geburtshilfe  an  der  Universität  in  Wien  ernannt. 

Berlohtlflrnnff.  Auf  S.  455  der  Separatbeilage  des  Blattes  Nr.  88  Ist  die  daselbst  verzeichnete  Choleranaehrieht  aus  HOrea 
inaoferne  rlebtif;  xn  stellen,  als  Martin  Adamek  nicht,  wie  es  dort  heisst,  im  Hedwig-,  sondern  Im  Heinrichschachte 
als  Bergarbeiter  beschilftigt  war. 


Hiezn  eine  Beilage  und  eine  Beparat-Beilas^e. 


Verantwortlicher  Bedactenr:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfred  HSIder  in  Wien.  Druck  von  FHsdriOll  Jasper  In  Wiea. 


fts  österreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  39,  27.  September  1894. 

riag  TOD  Alf  red  H9lder>k.  und  k.  Hof- nnd  UnivenitSts-Bachhändler  in  Wien,  I.,  Rothenthurmstrasse  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  25.  September  1894,  Mittags. 


Qalizien : 


Die  politischen  Bezirke  Bohorodezany,  Kalusz,  Eolomea,  Eosow,  Nadworna, 
'odhajce^  Sniatyn,  Stanislau,  Chrzanow,  Wieliczka  und  Stadt  und  politischer  Bezirk 
^akau  wurden  vom  Ministerium  des  Innern  am  18.  September  als  Choleraherde 
arklärt 

In  der  Woche  vom  17. — 23.  September  sind  aus  den  Bezirken  Zloczow  und 
SjdaczoWy  welche  bisher  von  Cholera  frei  geblieben  waren,  Cholerafälle  gemeldet 
worden,  und  zwar  aus  dem  ersten  Bezirke  in  den  Gemeinden  Zloczow  und  Poczapy 
13,  beziehungsweise  2  Fälle,  im  letzteren  in  der  Gemeinde  Rozdol  7  Fälle.  Die  Ge- 
sammtzahl  der  Erkrankungs-  und  Todesfälle  in  Galizien  betrug  in  dieser  Woche 
731  Erkrankungs-  und  439  Todesfälle  gegen  1042,  beziehungsweise  567  in  der 
Vorwoche. 

Am  stärksten  von  der  Seuche  ergriffen  sind  gegenwärtig  die  Bezirke  Buczacz 
fm  der  abgelaufenen  Woche  in  36  Gemeinden  129  Erkrankungs-  und  77  Todesfälle 
gegen  231  Erkrankungen  und  106  Todesfälle  in  29  Gemeinden  in  der  Vorwoche), 
Podhajce  (in  12  Gemeinden  128  Erkrankungs-  und  71  Todesfalle  gegen  47  Erkran- 
kungen und  14  Todesfälle  in  9  Gemeinden  in  der  Vorwoche),  Rohatyn,  aus  welchem 
Bearke  bisher  nur  1  Fall  zur  Anzeige  gelangt  war  (in  10  Gemeinden  82  Erkran- 
kaogv  und  49  Todes&Ue)  und  Tlumacz  (in  13  Gemeinden  58  Erkrankungs-  und 
30  Todesfälle  gegen  123  Erkrankungs-  und  59  Todesfälle  in  16  Gemeinden  in  der 
Vorwoche). 

Einzelne  Bezirke,   in   welchen   im  Laufe   des  Sommers  Cholerafälle  vorkamen, 
sind  schon  seit  längerer  Zeit  cholerafrei   geblieben.     Der   Bezirk   Biala,   woselbst  in 
3  Gemeinden    7  Erkrankungen   und    4  Todesfälle  vorkamen,  blieb   seit   30.  August 
frei  von  Choleraerkrankungen.  Im  Bezirke  Borszczow  kam  nur  eine  Erkrankung  vor, 
die  am  31.  August  tödtlich  endete.     Im   Bezirke   Brzesko  sind   in   zwei  Gemeinden 
10  Erkrankungs-  und  6  Todesfälle  aufgetreten.     Die  letzte  Erkrankung  erfolgte  am 
10.  September.     Im  Bezirke  Brzezany   wurde   die   letzte  von   4  Erkrankungen   am 
5.  September   angezeigt.     Im   Bezirke   Dabrowa  waren   4    Gemeinden  ergriffen,   in 
welchen  20  Erkrankungen  und  10  Todesfälle,   hievon   der   letzte  am   2.  September, 
vorkamen.  Im  Bezirke  Grybow,  wo  in  einer  (Gemeinde  7  Erkrankungs-  und  3  Todes- 
felle gemeldet  wurden,  ereignete   sich    die  letzte  Erkrankung  am  2.  September.     Im 
Bezirke  Limanowa  kam  nur  ein  einziger  Erkrankungsfall  in  der  Gemeinde  Mordarka 
^or,  welcher  am  24.  August  in  Genesung  endete.   Im  Bezirke  Mielec  sind  in  3  Ge- 
meinden 7  Erkrankungen  und  5  Todesfälle  vorgekommen.    Der  letzte  Erkrankungs- 
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fall  fand  am  4.,  der  letzte  Todesfall  am  6.  September  statt.  Im  Bezirke  Nisko,  wol 
die  Cholera  aus  Russland  eingeschleppt  worden  war,  wurden  in  10  Gemeinden  41  Er-I 
krankungs-  und  26  Todesfälle  beobachtet  und  erfolgte  der  letzte  Erkrankungsfall  am 
26.  August.  Im  Bezirke  Tarnopol  endeten  3  in  2  Gemeinden  zur  Anzeige  gebnefate 
Erkrankungen  mit  Genesung,  hievon  die  letzte  am  24.  August.  Im  Bezirke  Saybosdiij 
wo  in  einer  Gemeinde  35  Erkrankungs-  und  12  Sterbefälle  vorkamen,  fand  die  letitii 
Erkrankung  am  20.  August  statt.  Im  Bezirke  Bochnia  sind  von  Ende  Juli  bis  zvm 
3.  September  in  9  Gemeinden  27  Erkrankungen  und  18  Todesfälle  vorgekommefl 
und  blieb  der  Bezirk  vom   letztgenannten  Tage   bis  21.  September  cholerafireL    Am 

21.  September  erkrankte  in  der  Gemeinde  Batorska  Wola  ein  Flösser  und  starb  m 

22.  September. 

Diesen  Bezirken  ist  noch  der  Bezirk  Tarnobrzeg  (seit  28.  Mai  119  Erkran- 
kungen und  71  Todesfälle)  anzureihen,  in  welchem  in  der  abgelaufenen  Woche  kein 
Fall  zur  Anzeige  kam. 


Politischer  Bezirk 


Bochnia: 
Bohorodczany 


Borszczow: 


Gemeinde 


Batorska  Wola   .     . 

Bohorodczany  stare 
Kryczka  .  .  .  . 
Lachowce  .     .     .     . 

Lysiec 

Lysiec  stare  .  .  . 
ManasterzaDy .     .     . 

Posiecz 

Solotwina   .     .     .     . 

Starunia     . 

Zuraki 


Bilcze  .  . 
Gleboczek  . 
Gusztynek 
Jwankow  . 
Kapuscince 
Olexince     . 


Vom  17.  September  Seit  dem  Befiane 

bis  23.  September  der  Epidemie* 

Erkran-        Todee-  Erkran-       Tod^t- 

kungen          f&lle  knagen         ftlle 


Lemberg  Stadt 6 

Krakau  Stadt 4 

Bobrka:  Bobrka 

Ottyniowice 

Strzeliska  Nowe       .... 
Wierzbica 


o 


2 


24 


120 


19 


ii 


6 

4 

18 

12 

1 

1 

2 

2 

4 

2 

4 

2 

4 

4 

4 

4 

15 

11 

28 

20 

1 

1 

4 

3 

10 

3 

29 

15 

3 

2 

104 

65 

8 

4 

98 

56 

3 

3 

23 

18 

o 

3 

9 

7 

1 

29 

12 

4 

4 

29 

20 

0 

10 

4 

3 

2 

10 

6 

5 

4 

26 

15 

44 

25 

367 

218 

3 

3 

148 

84 

2 

3 

95 

41 

1 

1 

1 

1 

1 

- — 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

4 

1 

'*)  Unter  BerüokBichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  RichtigetellaDgen. 
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Polüiscber  Bezirk 


irszczow : 


iczacz : 


Cbrzanow: 
Cwrtkow: 


Vom  17.  September  Seit  dem  Beginne 

bis  23.  September  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran-  Tode«-  Erkran-  Todes- 

kungen  fälle  kungen  fälle 

Pilatkowce 1  —  12  4 

Piszczatynce 2  -  19  11 

Uscie  Biskupie 2             1  54  35 

14  10  336  179 

Bertniki 1  1  1  1 

Bobrowniki 13  5  16  8 

Browary 5  4  5  4 

Buczacz 21  10  97  46 

Dubienko 1             1  6  5 

Folwarki 3             2  5  3 

Hrehorow 1             1  9  3 

Hubin 6  2  21  7 

Jarhorow —  3  13  8 

Jazlowiec 4  4  39  17 

Jezierzany 1             1  2  2 

Koropiec 10  5  445  172 

Kosmierzyn 1  —  11  6 

Krasiejow 1              1  1  1 

Ladzkie 4  —  4  — 

Luka 5            3  44  24 

Miedzygorce —  1  14  6 

Monasterzyska 15             7  79  31 

llagorzanka —             1  19  11 

Niskolyzy 4             2  4  2 

Ostra 4             1  129  58 

Petlikowce  Nowe    ....  —             1  3  2 

Podzameczek 2  —  15  11 

Porchowa 3  3  14  8 

Potok  Zloty 6  1  135  78 

Przewloka 1  3  17  12 

Rukomysz 3  1  9  3 

Rusilow —             1  74  33 

Scianka 6  3  LI  5 

Snowidow 1             1  1  1 

Uscie  Zielone 1  —  116  61 

Welesniow 1             1  33  15 

Wozilow    ...  1 ...     .  1             1  26  10 

Wyczolki 2             1  2  1 

Zadarow 2             2  2  2 

Zalesie —             3  19  9 

129  77  1441  666 

Jaworzno 7  3  51  16 

Jagielnica 3             1  19  11 

Nagorzanka 5  5  9  6 

Rosochacz 1             1  115  47 

Salowka 1  —  5  1 

10  7  148  65 
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Politischer  Bezirk 


Horodenka: 


Husiatyn: 


Kalusz : 


Kolomea: 


K08OW : 


Gemeinde 


Chmielowa 
Chomierz  . 
Czemiatyn 
Dzurkow    . 
Harasymow 
Hawrylak  . 
Jakobowka 
Lnka     .     . 
Niezwiska  . 
Obertyn 
Targowica  . 
Zukow  .     . 


Husiatyn    . 
Kluwince   . 
Liczkowce  . 
Olchowczyk 
Sidorow 
Siekierzynce 
Trybuchowce 
Zielona  .     . 


Dolha  Wojnilöwska 
iloszkowce     .     .     .     . 
Seredne      .     .     .     .     . 
Siwka  Wojnilöwska 


Eamionka  Wielka 
Kolomea 
Peczenizyn . 
Pruchniszcze 
Rosochacz  . 
Sopow . 


Krakau  Umgebung: 


Kosöw    .     . 
Moskalowka 
Riczka  .     . 

Czarna  Wies 
Dabie    .     . 


Vom  17.  September  Seit  dem  BefisM 
bis  23.  September  der  Epidenie 

Erkran-       Todes-  Erkran-     Todei- 

kuDgen  fälle  koog^en        iiDe 


1 

2 

8 

8 

2 

1 

43 

32 



1 

7 

1 

4 

2 

38 

21 

7 

4 

120 

75 

1 

1 

36 

18 

4 

2 

29 

12 

1 



98 

52 

1 

1 

82 

45 

1 

298 

161 

1 

1 

1, 

2 

1 

108 

44 

24 

16 

868 

476 

5 

2 

106 

66 

1 



1 

— 

3 

2 

18 

9 

1 

9 

4 

22 

8 

50 

21 

1 

28 

14 

_ 

1 

48 

22 

1 

6 

2 

32 

15 

266 

138 

3 

3 

37 

17 

1 

2 

9 

6 

1 

3 

32 

13 

3 

3 



8 

8 

81 

36 

3 

2 

38 

18 

5 

1 

41 

22 

2 

3 

18 

9 

1 

2 

26 

13 

2 

3 

50 

28 

1 

1 

9 

6 

14 

12 

182 

% 

6 

2 

27 

8 

1 

1 

8 

3 

1 

2 

6 

6 

8 

5 

41 

17 

2 

1 

11 

7 

2 

1 

12 

9 
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Vom  17.  September 
bis  23.  September 

Politiacher  Bezirk                                  Gemeinde                         Erkran-  Todes- 

kangen  fälle 

(rakau  Umgebung:      Grzegorzki 1  — 

Nowa  Wies  Narodowa     .     .         5  5 

Pradnik  Czerwony       ...         3  1 

Rakowice 1  1 

14  9 

Lemberg  Umgebung:    Elleparow 3  3 

Nadworna:                  Lanczyn 1  — 

Podhajce:                        Bialokiemica 31  17 

Korzowa 34  16 

Lysa 2  — 

Podhajce    ....                        2  2 

Seredne 16  8 

SiöJko 5  3 

Wierzbow 2  2 

Zastawcze  Holhockie   ...         2  1 

Zastawee  Zawatowskie     .     .       18  13 

Zawadöwka 7  4 

Zawalöw 6  4 

Zaturzyn 3  1 

128  71 

m 

Pnemyslany:                 Chlebowice  Swirskie     ...         4  2 

Uniöw 10  8 

14  10 

Rohatyn:                      Bolszowee 4  3 

Bouszöw 12  8 

Bursztyn 2  2 

Koniuszki 18  8 

Lipica  Görna 12  10 

PodzumlÄDce 18  8 

Skomorochy  Nowe.     ...         6  1 

Swistelniki 5  5 

Wierzbotowce 1  1 

Zuröw 4  3 

82  49 

Skalat:                         Bucyki 4  1 

Grzymatow 2  2 

Nowosiolka  Grzymalowska   .         3  — 

Skalat 2  1 

Touste 1  — 

12  4 


Seit    dem 

Beginn 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fUle 

8 

4 

27 

19 

15 

10 

25 

18 

98 

67 

9 

8 

3 

2 

31 

17 

38 

18 

13 

4 

21 

14 

18 

8 

6 

4 

6 

5 

11 

7 

18 

13 

29 

9 

15 

6 

16 

6 

222 

111 

4 

2 

18 

10 

22 

12 

4 

3 

12 

8 

3 

2 

18 

8 

12 

10 

18 

8 

6 

1 

5 

5 

1 

1 

4 

3 

83 

49 

4 

1 

62 

43 

6 

2 

2 

1 

1 

75 


47 
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• 

\rom  17.  Septsmber 

Seit  dem 

Btfimit  ■ 

bis  23.  September 

der  Epidemie      ■ 

Politischer  Bezirk 

• 

• 

Gemeinde                         Erkran-       Todee- 

Erkran- 

Todw- 

kuugen          fälle 

kungen 

fiUt 

Sniatyn : 

Drahasymow 1             1 

11 

6 

Zalucze  am  Czeremosz    .     .       —             2 

12 

7 

1           3 

23 

13 

Stanislau : 

Dorohow 2             1 

5 

3 

Drohomirczany —             1 

41 

18 

Halicz 3             1 

10 

3 

Knihinin,  Dorf 6             4 

22 

17 

Kolodziejow 3             4 

17 

9 

Könczaki  Stare 1           — 

23 

11 

Krechowce 1              1 

4 

3 

Marjampol,  Stadt    ....         3           — 

25 

15 

Pacykow 6             2 

22 

4 

Podluze 1           — 

5 

4 

Stanislau 1           — 

21 

13 

TiiTTiirz 1             2 

116 

61 

Uhrinow  Dolny       ....         1           — 

1 

— 

Wolczyuice 4             2 

6 

4 

33          18 

318 

165 

1 

Tarnow: 

Klikowa     .     .          ....         2             2 

23 

10 

Krzyz 1              1 

20 

16 

3           3 

43 

26 

Tlumacz : 

Delawa 7           — 

62 

17 

Dolina   .     . 

3            3 

46 

22 

Grabicz 

4             2 

38 

17 

Kutyska     .     . 

1 

2 

2 

Oiesza   .     . 

3            1 

12 

4 

Otty  nia .     . 

9            7 

71 

41 

Petrylow    . 

2            4 

215 

107 

Podpieczary 

3            1 

25 

15 

Puzniki      .     . 

5          — 

38 

11 

Stryhance  . 

1 

2 

— 

Tlumacz     .     . 

7            4 

42 

19 

Tysmienica 

B                      •                       •                       •                      t 

10            6 

230 

131 

Uhorniki    .     . 

•              •              •              a 

4            2 

10 

5 

58         30 

793 

391 

Trembowla 

Ruzdwiany 3             1 

3 

1 

Strusöw 3             3 

4 

4 

Zascinocze 
Zuböw  .     .     . 

.    .       1         — 
.    .       1         — 

1 
1 

— 

■              •              • 

— 

8            4 

9 

!> 

Wadowice : 

Laczany     .     . 

•              « 

• 

•       < 

4 

7 

1 
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Politischer  Bezirk 


lieiiczka 


[aleszczyki : 


Zloczköw: 


Zydaczöw 


Gemeinde 


Chorowice 

Radziszöw 

Wola  Duchacka      .     .     . 

Holowczynce       .... 

Iwanie 

B^asperowce 

Koszylowce 

Lesieczniki 

Myszkow 

Nagorzany 

Nowosiolka 

Popowce 

Slone 

Szutromince 

Torskie 

Uszieczko 

Winiatynce 

Poczapy 

Zloczköw 

Bozdol 1 

Galizien:  Gesammtsumine    .     731 


Vom  17. 

September 

Seit  dem 

Beg^inne 

bis  23.  September 

der  Epidemie 

Erkran< 

Todes- 

Erkran- 

Todes 

kuDg^en 

fälle 

kuDg^n 

fille 

1 

..^ 

1 

— 

3 

2 

3 

2 

2 

2 

6 

2 

6 

2 

1 

1 

20 

13 

5 

5 

15 

9 

2 

1 

11 

5 

4 

-    3 

26 

17 

1 

1 

14 

14 

2 

1 

38 

33 

1 



12 

2 

3 

2 

55 

37 

2 

4 

3 

2 

3 

2 

2 

17 

9 

1 

2 

6 

5 



1 

117 

71 

2 

1 

24 

11 

26 

22 

362 

229 

2 

1 

2 

1 

13 

7 

13 

7 

15 

8 

16 

8 

439      8522     4507 
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Bukowina: 

In   der  Stadt   Czernowitz,    in   welcher  seit  Anfangs  Juli   41  Cholerafidle  ▼! 
kamen,  ist  seit  14.  September  kein  neuer  Erkrankungsfall  vorgekommen. 


Politischer  Bezirk 


Czernowitz  Umg.: 


Gurahumora: 


Kotzman: 


Radautz : 
Storozynetz 
Suczawa : 
Wiznitz: 


Gemeinde 


Vom  17.  September  Seit  dem  Be^iiD«| 
bis  23.  September  der  Epidemie 

Erkran-      Todes-  Erkran-      Tod«- 

kungen    fölle  kangen        fiLlIe 


Toporousz — 

Wasloutz — 

Kloster  Humora 5 

Kapukodrului — 

Korlata 2 

Stupka 3 

10 

Kisseleu — 

Oszechlib 9 

9 

Ober-Wiköw 4 

Unter-Stanestie       ....         11 

Suczawa — 

Uscie  Putilla — 

Waszkoutz  am  Czeremosz    .         1 

1 

Bukowina:  Gesammtsumme     .       35 


1 
1 

14 

14 

9 
11 

2 

28 

20 

2 
1 
1 
3 

9 
98 

6 
37 

5 
36 

3 
25 

7 

150 

69 

1 
5 

4 
34 

4 
16 

6 

38 

20 

4 

4 

4 

7 

14 

» 

1 

24 

12 

1 
1 

4 
125 

2 
79 

2 

129 

81 

29 

713 

400 
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Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitats-Buchhindler  in  Wien 

I.  Xi.otlient];&ti,rzn.Btras«e  IG. 


EracliciBt  Jeden  Donnerstag. 

PrinnmeratioiMprelfl  bei  directer  Poetsuendang  gui^ilirig  fl.  6 . 


VI.  JtJkTgwßjg.  Wien,  4.  Ootober  1884.  Vr.  40. 


Inhalt.  Aus  den  Yerhandlungen  der  Section  »Medidnalpolizei«  der  66.  Yersammliuig  deutscher 
fatujforscher  und  Aerzte  in  Wien:  Unfallverhütung^  und  das  gewerbe-hygienische  Museum  in  Wien. 
Vortrag  Ton  Dr.  F.  Migerka,  k.  k.  Ministerialrath,  CentraJ-Gewerbeinspector.  —  Sanitfitsgesetze  und  Ver- 
adnnngen:  Erlass  der  Statthalterei  in  Steiermark,  betr.  die  Ueberwachung  des  Verkehrs  mit  Arznei- 
nitteln  in  Materialwaarenfaandlungen.  —  Personalnachrichten. 


Alis  den  VerhandluDgen  der  Section  „Medicinalpolizei'*  der  66.  Ver- 
sammlung deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Wien, 

Unfallverhütung  und  das  gewerbe-hygienische  Museum  in  Wien. 

Vortrag  von  Dr.  F.  Migerka,  k.  k.  Ministerialrath,  Central-Qewerbeinspector. 

Unfälle  in  gewetblichen  Betrieben,  d.  h.  plötzlich  eintretende,  durch  äussere  Ein- 
wirkung veranlasste  Schädigungen  der  Arbeitskraft,  haben  mit  gewissen  Erscheinungen, 
welche,  wie  z.  B.  epidemisch  auftretende  Krankheiten,  den  Yolkswirthschafts-Qrganismus 
schädigen,  drei  Momente  gemein:  Das  Jähe  und  die  Häufigkeit  des  Eintretens, 'dann  die, 
namentlich  in  einzelnen  Fällen,  erschütternde  Wirkung. 

Die  Wissenschaft  erkennt  es  als  eine  ihrer  wichtigsten  Aufgaben,  Gesundheitsstörungen 
überhaupt,  insbesondere  aber  verheerend  auftretende  Krankheiten  thunlichst  zu  verhüten. 
Eine  erfolgreiche  Bekämpfung  contagiöser  Krankheiten,  eine  Verminderung  des  Erkrankungs- 
percentes  betrachtet  der  Menschenfreund  als  eine  der  erfreulichsten  Erscheinungen  des 
öffentlichen  Lebens,  als  einen  Triumph  der  wissenschaftlichen  Forschungen  und  der  öffent- 
lichen Gesundheitspflege.  Angesichts  der  Gleichartigkeit  in  Bezug  auf  das  Vorkommen  und 
die  Wirkungen  der  gewerblichen  Unfälle  müssen  wir  die  Sorge  für  deren  thunlichste  Ver- 
bütoDg  als  Pflicht  bezeichnen  und  erscheinen  in  dieser  Richtung  erzielte  Erfolge  wie  vom 
Standpunkte  der  Menschenliebe,  so  von  dem  kühl  rechnenden  Standpunkte  der  Volkswirth- 
Bcbaft  anerkennens-  und  dankenswerth. 

Die  Zahlen,    welche    die    obligatorische  Unfallversicherung    in  Deutschland   im  Laufe 

ihrer  zehnjährigen  Wirksamkeit  und  unsere,   auch    schon   mehrere  Jahre   zählende  Unfall- 

rersicheruDg  periodisch  zur  öffentlichen  Kenntniss  bringen,  gestatten  es  mir,  mich  auf  die 

Anfahrung  weniger  Zahlen  zu  beschränken.  Nach  den  Rechnungsergebnissen  der  Deutschen 

B^nifsgenossenschaften  entfallen  in  dem  siebenjährigen  Zeiträume  1886  bis  einschliesslich 

1892  auf  100.000  Versicherte   im    Jahresdurchschnitte:    85  vorübergehend,    49  dauernd 

erwerbsunfähig  Gewordene,    264,   welche   in  ihrer  Erwerbsfähigkeit   dauernd  beeinträchtigt 

wurden  und  70  Todte ! 
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Vergegenwärtigen  wir  uns,  dass  das  zur  Gewinnung  der  vollen  Arbeitskraft  an«  dea 
Mitteln  der  Gesellschaft  und  der  Einzelnen  aufgewendete  Capital  vom  Individuum  nur  ia 
Laufe  einer  normalen  Lebensdauer  amortisirt  werden  kann  und  dass  der  Einzelne  nnr  mitj 
Ausnützung  seiner  vollen  Arbeitskraft  seine  unfreiwillig  eingegangene  Schuld  abzutn^ 
vermag,  erschrecken  wir  vor  dem  durch  die  erwähnte  Lähmung  und  Vernichtung  der 
Arbeitskraft  für  die  Gesellschaft  sich  ergebenden  Kräfteverlust.  Umso  erschreckender  mussco 
diese  Ziffern  auf  uns  wirken,  wenn  wir  uns  vergegenwärtigen,  dass  es  nicht  kranke  Lebea, 
nicht  ausschliesslich  an  der  Grenze  ihrer  Leistungsfähigkeit  stehende  Personen  sind^  wdcfat 
dem  Moloch  »Unfall«  zum  Opfer  fallen.  In  den  Verlustlisten  sehen  wir  beide  Geschlecht« 
in  allen,  gesetzlich  und  physisch  zulässigen  Altersclassen  verzeichnet  und  haben  Alk, 
welche  die  Arbeitsstätte  verstümmelt  oder  für  immer  geknickt  verlassen,  der  Mann,  der 
die  schwersten  Lasten  bewältigt^  wie  das  Mädchen«  dessen  physische  Kraft  eben  noch  der 
leichten  Ingangsetzung  der  Stanze  gewachsen  ist,  die  Arbeitsräume  gesund  betreten. 

Wer  hätte  wohl,  angesichts  dessen  den  Muth,  die  Frage  der  UnfaüverhiUung  ab 
untergeordnet  oder  als  mindenoerthig  zu  bezeichnen? 

Zur  Ehre  der  Menschheit  sei  es  gesagt,  in  Bezug  darauf,  dass  es  wünschenswerth  ist. 
Unfälle  in  Gewerbebetrieben  zu  verhüten  oder  wenigstens  zu  vermindern  oder  in  ihren 
Folgen  abzuschwächen,  herrscht  wohl  keine  Meinungsverschiedenheit. 

Wohl  aber  begegnen  wir  einer  solchen  in  Bezug  auf  die  Mittel,  durch  welche  du 
im  Principe  ungetheilt  als  wünschenswerth  Erkannte  verwirklicht  und  zur  That  werden  aolL 

Bis  herab  in  die  jüngste  Zeit  kannten  Viele  nur  ein  Unfallverhütungsmittel  —  J«f* 
merksamkeü ! 

Wer  könnte  deren  Bedeutung  verkennen  ?  Wer  möchte  bestreiten,  dass  Aufmerksam- 
keit, sowie  sie  die  Grundbedingung  jeder  besseren  Arbeitsleistung  ist,  so  auch  schon  bei 
dem  Gebrauche  irgend  eines  auch  des  einfachsten  Werkzeuges,  geschweige  denn  bei  der 
Bedienung  irgend  einer  Maschine  oder  der  Ueberwachung  eines  schwierigen  Arbeitsprocesses 
unentbehrlich  ist? 

Allein  ein  zureichendes,  ja  gar  alleiniges  Mittel  der  Unfallverhütung  ist  Aufmerksam- 
keit nicht. 

Selbst  eine  flüchtige  Umschau  in  den  so  verschiedenartigen  gewerblichen  Arbeits- 
stätten drängt  diese  Anschauung  in  unwiderleglicher  Weise  auf. 

Es  erscheint  eben  unmöglich,  selbst  wenn  die  äusseren  Arbeitsbedingungen  —  Licht, 
Luft,  Temperatur,  Boden,  räumliche  Aufstellung  der  Arbeitsmaschinen  ....  —  die  denk- 
bar günstigsten  sind,  den  Bewegungen  einer  Maschine  durch  mehrere  Stunden  mit  jener 
gleiehgespannten  Aufmerksamkeit  zu  folgen,  die  nothwendig  ist,  um  nicht  einen  falschen 
Griff,  eine  unglüokhche  Bewegung  zu  machen.  Man  bedenke  die  unvermeidliche  Wirkung 
einförmiger  abwechslungsloser  Verrichtungen,  wie  z.  B.  des  Unterschiebens  von  Metall- 
plättchen  unter  eine  Stanze  oder  der  Einführung  von  Pappe  in  die  Walzen  der  Satinir- 
maschine  u.  dgl.  Man  vergegenwärtige  sich  das  unglückliche  Walten  von  nicht  berechen* 
baren  Zufälligkeiten,  wie  sie  z.  B.  beim  Bersten  eines  Schleifsteines  in  verhängnissvoUer 
Weise  mitspielen.  Man  halte  sich  gegenwärtig,  dass  ein  in  der  Zeit  unmessbarer  Moment, 
eine  Drehun<;  des  Kopfes  zureicht,  um  das  Unglück  heraufzubeschwören. 

Noch  jfraglicher  erseheint  die  gepriesene  Allwirksamkeit  jenes  Areanums,  wenn  vir 
sehen,  dass  die  Opfer  der  gewerblichen  Unfälle  sich,  wie  aus  dem  Kreise  der  ungelernten« 
so  aus  dem  der  sogenannten  gelernten  Arbeiter,  d.  h.  jenen  recrutiren,  welche  mit  der 
Maschine  vollkommen  vertraut  sind  und  die  in  ihr  schlummernden  Gefahren  kennen ;  noch 
mehr,  dass  auch  höhere  Arbeiterclassen,  Monteure,  Werkmeister,  ja  selbst  Ingenieure  und 
Leiter  von  Unternehmungen,  um  mich  eines  vielgebrauchten  Wortes  zu  bedienen,  nicht 
immun  sind. 

Wie  leicht  erklärlich,  schmilzt  die  Zahl  derer,  die  in  der  Aufmerksamkeit  das  Unfoll- 
Verhütungsmittel  par  excellence  ersehen,  mehr  und  mehr  zusammen.  In  demselben  Masse 
sehen  wir  die  Zahl  derer  wachsen,  welche  das  Anbringen  äusserer  Schtdzvarkehrungen  für 
geboten  erachten. 

Ich  bestreite  nicht,  dass  die  Frage  der  Zweckmässigkeit  derartiger  Vorkehrungen  im 
Einzelfalle  auf  eine   Verschiedenheit   der  Auffassung  stösst.    Vorkehrungen,    welche  es  z.  B. 
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rerhindem  sollen,  dass  der  Arbeiter  nicht  in  gegeneinander  laufende  Walzen  oder  inein- 
ander laufende  Räder  gerathe,  nicht  das  rasch  sich  drehende  Kreissägeblatt  oder  die  mit 
Bagartiger  Geschwindigkeit  sieh  drehenden  Zähne  der  Fräse  berühre,  nicht  in  den  Stachei- 
besatz der  rasch  rotirenden  Trommel  greife,  nicht  in  die  Schwungradgrube  falle  u.  s.  w., 
D.  s.  T7.  sind  in  Bezug  auf  ihre  Construction  oder  die  Weise  ihres  Anbringens  so  manchmal 
Gegenstand  eines  Meinungsstreites;  auch  ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen^  dass  die  er- 
wachsenden Kosten  des  Oefteren  Widerstand  wachrufen  oder  mindestens  Widerstreben  ver- 
anlassen. Bei  einem  Rückblicke  jedoch  auf  das  im  Laufe  nur  eines  Jahrzehntes  auf  dem 
Gebiete  der  Unfallverhütung  Erreichte  drängt  es  sich,  trotz  alledem,  als  eine  unleugbare 
Thatsacbe  auf,  dass  die  Erkenntniss  der  Nolhwendigkeit  von  Schutzvorkehrungen  in  er- 
freulicher Weise  an  Boden  gewonnen  hat,  dass  die  Lehre  des  Arbeiterschutzes  der  Be- 
kennet viele,  ja  sehr  viele  zählt  und  sich  seitens  der  Industriellen  kräftiger  Förderung  zu 
erfreuen  hat. 

Wir  danken  diese  befriedigende  Erscheinung  dem,  durch  eigene,  sachverständige 
Organe  überwachten  fürsorglichen  Gesetze,  dem  Drucke  der  obligatorischen  Unfallversiche- 
rung und,  wahrlich  nicht  zuletzt,  dem  Wandel,  der  sich  in  der  öffentlichen  Meinung  voll- 
zogen hat. 

Nichtsdestoweniger  versehe  ich  mich  des  Einwurfes,  dass  die  Zahl  der  Unfälle  im 
Gewerbetriebe  eine  Zunahme  zeigt.  Die  Entschädigungsbeträge,  welche  die  Rechnungs- 
ergebnisse der  Deutschen  Berufsgenossenschaften  ausweisen,  betrugen  im  Jahre  1891  :  26*4, 
im  Jahre  1892  :  32*3  Millionen  Mark.  Die  Percentualantheile  der  den  Unfall  veranlassen- 
den Gegenstände  und  Vorgänge  an  der  Gesammtzahl  der  Unfälle  zeigen  in  den  einzelnen 
Jahren  ein  Schwanken,  das  sich  nur  zwischen  1  und  2  Percent  bewegt.  Es  ergäbe  sich 
hieraus  als  sehr  bedenkliche  Folgerung^  dass  der  Kampf  gegen  Gleichgiltigkeit,  Abstumpfung, 
Leichtsinn  und  tolldreisten  Wagemuth  aussichtslos,  das  Streben,  die  Unfälle  durch  Schutz- 
Torkehrungen  zu  verhüten,  erfolglos  wäre.  Ja  es  fehlt  selbst  nicht  an  Stimmen,  welche  in 
der  obligatorischen  Unfallversicherung  ein  nachtheilig  wirkendes  Element  ersehen,  indem  sie 
den  Unternehmer  gleichgiltig,  den  Arbeiter  sorglos  mache,  ja  sogar  die  Absicht  der  Selbst- 
schädi^ung  begünstige. 

Glucklicherweise  lassen  die  Grundlagen,  auf  welchen  sich  diese  trostlosen  Schlüsse 
aufbauen,  eine  Correctur  zu. 

Es  ist  allerdings  zuzugeben,  dass  die  Zahl  der  zur  Anzeige  kommenden  Unfälle 
wächst,  doch  zeigen  gerade  die  von  den  schwersten  Folgen,  von  Tod  begleiteten  Unfälle 
erfreulicher  Weise  eine  Abnahme.  Die  Zahl  derselben  betrug  in  Deutschland  im  Jahre  1891  : 
6428,  im  Jahre  1JS92   dagegen  :  5911. 

Das  Wachsen  aber  der  Gesammtziffer  erklärt  sich  nach  eingehender  Beobachtung 
seitens  Berufener  —  und  als  solche  dürften  wohl  die  Deutschen  Berufsgenossenschaften  an- 
zusehen sein  —  durch  die  steigende  Entfaltung  der  Industrie,  die  wachsende  Verwendung 
von  Maschinen,  die  erhöhte  Bauthätigkeit,  die  vermehrte  Verwendung  von  ungeübten  oder 
ungeschulten  Arbeitskräften,  das  in  immer  erhöhtem  Masse  hervortretende  Geltendmachen 
von  früher  nicht  beachteten  Unfällen  leichtester  Art,  die  häufiger  versuchte  Zurückführung 
schon  früher  bestandener  körperlicher  Gebrechen  auf  im  Betriebe  erlittene  Unfälle,  die  im 
Geiste  der  Unfallversicherung  gelegene  mildere  Auffassung  des  Begriffes  »Unfall«  seitens 
der  im  Streitfalle  zur  Entscheidung  berufenen  Organe,  die  wachsende  Vertrautheit  der 
Arbeiter  mit  dem  Unfallversicherungsgesetze,  die  Einflussnahme  wirklicher  Arbeilerfreunde 
oder  solcher,  die  nur  Eigennutz  leitet  .... 

Nach  wie  vor  müssen  wir  daher  in  Beachtung  dieser  Erklärungsgründe  der  Ueber- 
zenguDg  Ausdruck  geben,  dass  wir  die  Sorge  für  thunlichste  Unfallverhütung  als  sittliche 
und  auf  Grund  wohlbegründeter  positiver  Vorschriften  beruhende  Pflicht,  nicht  minder  aber 
anch  als  Gebot  der  Klugheit  aufzufassen  und  zu  üben  haben.  Unentwegt  hat  daher  die 
Technik  wie  nach  Steigerung  und  Vervollkommnung  der  Production,  so  nach  Bekämpfung 
der  in  den  Maschinen,  in  den  Arbeilsräumen  lauernden  Gefahren  zu  streben.  In  gleichem 
Masse  wie  bisher,  ist  aber  auch  auf  den  Arbeiter  einzuwirken,  dass  er,  im  eigensten 
Interesse,  sich  der  Aufmerksamkeit  nicht  entschlage  und  unsere  Bestrebungen  unterstütze. 
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Die    gewerblichen  Betriebe    bergen  aber   noch   andere   Gefahrenquellen.    Unter  dem! 
Einflüsse  ungünstiger  äusserer  Arbeitsbedingungen,  wie  unvortheilhaftem  Lichte,  einer  dmk\ 
Staub,  Gase^  Dunste  ......  verunreinigten  Luft,  zu  hoher  oder  zu  niederer  Tempenbir«; 

zu  hohem  oder  zu  niederem  Feuchtigkeitsgrade  der  Luft,  einer  durch  den  Arbeitsproeeiij 
erzwungenen  ungunstigen  Körperhaltung,  insbesondere  aber  unter  dem  EinfLusae  gewisürj 
Roh-  und  Hilfsstoffe  erscheint  bei  länger  andauernder  Einwirkung  die  Gesundheit  bedroht 
Die  Arbeitskraft  wird  beeinträchtigt,  die  Lebensdauer  wird  gekürzt.  Eine  Reihe  von  unt^l 
diesen  Einflüssen  sich  entwickelnden  specifischen  Krankheiten  sind  unter  dem  Namen  »g^{ 
werbliche  Krankheiten«  bekannt. 

Die  angedeuteten  Folgeerscheinungen  sind  für  die  betreffende  Person  umBomeir| 
beklagenswerth,  als  die  aUmählich  bewirkte  Schädigung  der  Gesundheit,  der  hiedurch  be-^ 
wirkte  vorzeitige  Abfall  aus  der  Reibe  der  Lebenden  keinen,  zum  Ansprüche  auf  Eot> 
Schädigung  berechtigenden  »Unfall«  bildet,  für  die  Gesellschaft  aber  ergibt  sich  aus  dieser 
Quelle  ein  ebenso  empfindlicher  Rräfteverlust,  wie  der  aus  den  »Unfällen«  sich  ergebende. 

So  wie  Unfallverhütung  ist  daher  auch  die  Bekämpfung  gesundheitsschädlieher  Gin* 
flüsse  eine  vom  Menschenfreunde,  wie  vom  Staatswirthe  zu  stellende  unahtc^sbQn\ 
Forderung. 

Dank  dem  Zusammenwirken  der  Hygiene  und  der  Technik,  dank  der  gesetzlichen,  tooI 
besonderen  Organen  belhätigten  Fürsorge  haben  wir  auch  nach  dieser  Richtung,  erfreulieber | 
Weise,  sehr  befriedigende  Fortschritte  zu  verzeichnen. 


Es  bedarf  wohl,  angesichts  reicher  Erfahrung,  nicht  einer  theoretischen  Beweisfuhmng, 
dass  bestehende  oder  auch  nur  erdachte  Schutzvorkehrungen  oder  Einrichtungen  zur  Be- 
kämpfung gesundheitsschädlicher  Einflüsse,  vorgeführt  in  graphischer  oder  noch  besser,  in 
plastischer  Darstellung  zur  Anwendung  ermuntern,  zur  Nachahmung  reizen  und  da  die 
Prüfenden  Fachleute  sind,  auch  die  Uebertragung  auf  andere  Arbeitsprocesse  oder  andere 
Industriezweige  anregen;  dass  mit  einem  Worte,  eine  planmässig  verfolgte  Samtnlung  derA 
artiger  Objecte  die  Absieht,  die  Gefahren  für  Leben  und  Gesundheit  der  Arbeiter  Mtm/icsUJ 
zu  bekämpfen,  in  der  wirksamsten   Weise  zu  fordern  geeignet  ist. 

Die  Zweckmässigkeit  der  Anlage  und  Pflege  von  Sammlungen,  wie  den  von  mirj 
charakterisirten,  schien  es  mir  zu  rechtfertigen,  ein  Museum  zu  errichten,  das  mit  Rück*| 
sieht  auf  die  bemerkten  Ziele  den  Namen  eines  getverbe-hygienisehen  Museums  beansprachenj 
darf.  Die  umfassenden,  nur  durch  grösseren  Aufwand  von  Arbeit  und  Mitteln  erreichbarenl 
Aufgaben  Hessen  es  mir  räthlich  erscheinen^  gleichzeitig  zu  Ende  des  Jahres  1889  dea 
Verein  zur  Pflege  desselben  zu  gründen,  einen  Verein,  der  mit  seinen  geistigen  und! 
materiellen  Mitteln  sich  in  den  Dienst  der  Idee  stellt,  die  Bestrebungen,  Sicherheit  gegen 
die  Gefahren  für  Leben  und  Gesundheit  der  Arbeiter  zu  schaffen^  thunlichst  zu  fordern 
und  des  Weiteren,  auch  auf  dem  Gebiete  der  Arbeiter-Wohlfahrts-Einrichtungen  nachj 
Kräften  anregend  und  unterstützend  zu  wirken.  Ungeachtet  diese  Einrichtungen  seiteni 
mancher  Arbeiter  angefeindet  werden,  erscheinen  sie  mir  doch  fördernswerth,  da  sie,  weiml 
anders  von  Wohlwollen  und  Achtung  der  Persönlichkeit  getragen,  unzweifelhaft  dazu  bei-* 
tragen,  das  Arbeitsverhältniss  freundlicher  zu  gestalten  und  hierdurch  den  socialen  Friedenj 
zu  kräftigen. 

Die  Schaffung  eines  Vereines  glaube  ich  damit  rechtfertigen  zu  können,  dass  durcl 
einen  solchen  allein  den  Industriellen  der  durch  die  erwähnten  Aufgaben  gebotene  grö3s( 
Einfluss  auf  die  Leitung  verbürgt  erscheint,  sie  in  Folge  dessen  dem  Institute  mehr  Ver- 
trauen entgegenbringen  und  dasselbe  kräftiger  zu  unterstützen  geneigt  sein  dürften. 

Die  Charakteristik  des  Museums  ist  dadurch  gegeben,    dass   es  bezüglich   allen   daj 
umfassende  Arbeitsgebiet  berührenden  Fragen    als  eine  Stätte  des  Rathes,    der  Lehre  uo(t{ 
der  Anregung  zu  bezeichnen  ist.  Durch  die  Förderung  aber  einer  derartigen,  dem  Interessl' 
der  Industrie  und    der  Gesellschaft   dienenden  Thätigkeit    reiht   sich    unser  Verein    in  die 
Zahl  der  dem  öffentlichen  Interesse  dienstbaren  Vereine. 
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Der  Verein  zählt  heute  544  Mitglieder,  mit  Ende  des  Vorjahres  hatte  er  einen  Besitz 
on  fl.  54  000  Staatsrente  und  waren  seine  Sammlungen  mit  fl.  27.000  versichert.  Die 
iahl  der  Modelle  von  Schutzvorkehrungen  und  Einrichtungen  zur  Bekämpfung  von 
jesuDdheitsschädlichen  Einflüssen  beläuft  sich  auf  370  und  sind  dieselben  mit  Beschreibungen 
ersehen,  welche  ihre  Bestimmung  angeben  und  die  Weise  ihres  Functionirens  skizziren. 
Erwähnenswerth  durfte  sein,  dass  das  Museum  sich  des  Besitzes  von  vielen,  in  ihrer 
[dee  sehr  scharfsinnigen,  in  ihren  Ausfuhrungen  mustergiltigen  Objecten  zu  erfreuen  hat 
md  sich  beruhmen  darf,  durch  dieselben  bereits  einen  nachhaltigen  practischen  Einfluss 
;eäbt  zu  haben.  Als  Beleg  dessen  möge  aus  der  Fülle  des  sich  aufdrängenden  Materials 
mr  ein  diese  Wirksamkeit  illustrirendes  Beispiel  herausgegriilen  werden. 

Im  Aufsichtsbezirke  Wien  kamen  innerhalb  eines  verhältnissmässig  kurzen  Zeit- 
mnmes  5,  von  mehr  oder  minder  schweren  Folgen  begleitete  Unfälle  vor,  die  dadurch 
reranlasst  wurden,  dass  die  Arbeiter  die  Drehung  des  Schwungrades  von  Gasmotoren  über 
len  todten  Punkt  durch  Aufsteigen  auf  dessen  Speichen  bewirkten  und  abglitten. 

Ein  hiesiger  Schlosser  ersann  eine  Vorrichtung,  welche  leicht  herstellbar,  dieses  Um- 
Jrehen  auf  mechanischem  Wege  ermöglicht.  Die  Besichtigung  des  im  gewerbe-hygienischen 
llnseum  vorfindlichen  Modelies  bewirkte,  dass  im  Laufe  eines  Jahres  diese  Einrichtung, 
inreh  welche  ein  derartiger  Unfall  nahezu  ausgeschlossen  erscheint,  an  ungefähr  60  Gas- 
motoren angebracht  wurde. 

Zur  Ergänzung  des  bemerkten  Besitzstandes  ist  noch  beizufügen,  dass  die  Zahl  der 
graphischen  Darstellungen  von  Arbeiter- Wohlfahrts-Einrichtungen  circa  250  beträgt. 

Die  jährliche  Besuchsziffer  beträgt  an  und  über  4000.  Besondere  Befriedigung  gewährt 
die  Thatsache,  dass  die  Arbeiter  den  mit  Erklärungen  verbundenen  Führungen  an  Sonntagen 
ein  sehr  lebhaftes  Interesse  entgegenbringen. 

In  nachhaltiger  Weise  wurde  die  dem  Vereine  vorgezeichnete  Aufgabe  durch  die 
bisher  veranstalteten  10  Wanderausstelltmgen  gefördert.  Sie  werden  durch  Duplicate  der 
vorerwähnten  Modelle  ermöglicht.  Ihre  Zahl  beträgt  bereits  nahezu  an  100.  Die  bisher 
Teröffentlichten  60  Nummern  der  flugblattartig,  in  zwangloser  Folge  erscheinenden  »Mit- 
theüungen  des  gewerhe-hygienischen  Museums*^  welche  in  das  wiederholt  erwähnte  Arbeits- 
gebiet einschlägige  Fragen  behandeln,  haben  schon  so  manches  vom  Standpunkte  des 
Arbeiterwohles  Erfreuliche  angeregt. 

Das  vom  Vereine  im  Jahre  1892  herausgegebene  Werk:  *ln  den  gewerblichen  Betrieben 
corkommende  Staubarten  in  Wort  und  Bild*  sieht  einer  neuen  vermehrten  Auflage  ent- 
gegen. Es  hatte  sich  vielfacher  Anerkennung  zu  erfreuen  und  hat,  was  besonders  betonens- 
werth  ist,  in  practischer  Beziehung  sehr  vortheilhaft  gewirkt. 

Ein  mit  dem  Studium  der  Frage  der  Wasserstands  -  Massvorrichtungen  betrautes 
Comit§  hat  den  ersten  Theil  dieser  wichtigen  Arbeit  beendet  und  wird  diese,  unter  Mit- 
wifkQng  anderer  Mitglieder  des  Vereines,  sich  der  Industrie  unzweifelhaft  nützlich  erweisen. 
Anderen  ähnlichen  Studien  darf  entgegengesehen  werden. 

Angesichts  dessen,  dass  es  dem  Vereine  gelungen  ist,  im  Laufe  von  nicht  ganz 
fünf  Jahren  eine  bedeutende  Wirksamkeit  zu  entfalten,  dürfen  seine  Bestrebungen  wohl 
alä  nnterstützens-  und  nachahmenswert h  bezeichnet  werden. 

Eine  wechselseitige  Förderung  der  an  verschiedenen  Punkten  geschaffenen  Institute  dieser 
Art  —  wir  zählen  deren  zur  Zeit  fünf  —  wird  die  Erfolge  jedes  einzelnen  vermehren  und 
erhöhen.  Angesichts  des  rein  Menschlichen,  das  der  Frage  des  Arbeiterschutzes  innewohnt, 
sind  die  Interessen  aller  Industriestaaten  auf  diesem  Gebiete  solidarer  Natur.  Was  irgendwo 
ersonnen  wird,  um  die  im  Gewerbebetriebe  lauernden  Gefahren  für  Gesundheit  und  Leben 
auch  nur  zu  vermindern  oder  das  Verhältniss  zwischen  Arbeitgeber  und  Arbeitnehmer 
freundlicher  zu  gestalten,  erscheint  als  ein  der  Menschheit  zu  Gute  kommender  Fortschritt 
hegrüssens-  und  verbreitenswerth. 

Ich  schliesse  mit  dem  Herzenswunsche,  dass  wir  uns  an  diesem  schönen,  edlen  Wett- 
l^ampfe  andauernd  erfolgreich  betheiligen  mögen. 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass    der    k.    k.     Statthalterel  in 
Steiermark  Tom  5.  September  1894, 

Z.  12914, 

an  alle  unterstehenden   politischen  Behörden, 

betreffend    die  Ueberwaeban^r   des  Terketars 
mit   Arsnelmittelii    in   Haterlalwaarenband- 

Innu^en. 

Das  steiermSrkische  Apotheker  -  Haupt- 
gremium hat  in  einem  unterm  16.  December 
1891  anhergerichteten  Ansuchen  um  Regelung 
des  Verkehrs  mit  Arzneimitteln  daräber  Be- 
schwerde erhoben,  dass 

a)  Detaildroguerien  an  Orten,  wo  bereits 
öffentliche  Apotheken  bestehen,  zumeist  von 
Pharmaceuten  oder  gewesenen  Apothekern  er- 
richtet werden,  welche  sich  wie  ordentliche 
Apotheker  geriren;  dass 

h)  pharmaceutische  Präparate  durch  Kauf- 
leute und  Krämer,  auch  Spirituosenhändler,  mit 
deren  behördlicher  Revision  es  recht  traurig 
aussehe,  verkauft  werden,  und  dass 

c)  Aerzte,  welche  Hausapotheken  führen, 
ihre  Waaren  auch  aus  Droguerien  u.  dgl.  be- 
ziehen. 

Obgleich  nun  die  hierüber  eingeleiteten 
Erhebungen  nur  eine  theilweise  Berechtigung 
der  vorgebrachten  Klagen  ergeben  haben,  wird 
gleichwohl,  um  eine  grössere  Klärung  der  be- 
züglichen Fragen  und  ein  möglichst  gleich- 
massiges  Vorgehen  in  denselben  anzubahnen, 
den  politischen  Unterbehörden  als  Gewerbe- 
behörden T.  Instanz  im  Nachhange  zum  h.  ä. 
Erlasse  vom  14.  Juni  1886,  Z.  13051,  Folgen- 
des zur  Damachachtung  eröffnet: 

I.  Nach  §  2  der  Verordn.  des  Ministeriums  des 
Innern  und  des  Handels  vom  17.  September  1883, 
R.  G.  Bl.  Nr.  152,  betreffend  die  Abgrenzung 
der  Berechtigungen  der  Apotheker  gegenüber 
den  Materialwaarenhandlungen  und  den  ein- 
schlägigen anderen  Gewerben  ist  das  Feilhalten 
und  der  Verkauf  von  pharmaceutischen  Präpa- 
raten (mit  Ausnahme  der  in  Alinea  2  dieses 
Paragraphen  eingeführten  Artikel)  nur  in  Apo- 
theken gestattet;  desgleichen  ist  nach  §  3  der 
citirten  Ministerialverordnung  das  Feilhalten  und 
der  Verkauf  von  Droguen  und  chemischen  Prä- 


paraten,   welche    ausschliesslich    nur   zu  H( 
zwecken  Verwendung  finden,    ausdrücklich  tej 
Apotheken  vorbehalten. 

Demnach    sind    alle  Concessionen   för 
Kleinverkehr    mit    diesen    Artikeln,    also 
schliessliche    Concessionen  für  Klein-,    Speciil^' 
Detail -Medicinal- Droguerien    u.  dgl.    über 
nicht   mehr    zu    ertheilen    und    wird    ancb 
Concessionsertheilungen  für  MatcrialwaarenhaiA 
lungen    und    Droguengrosshandlungen,    —  <fi» 
übrigens     hieramts    Mangels    grosser    Handd»^ 
Umschlagplätze   sehr  selten  vorkommen  dürff«, 
—    ausdrücklich  in   die    Concessionsbedingiu«! 
aufzunehmen  sein,  dass  ohne  eingeholte  spedelk 
Ermächtigung  seitens  der  Gewerbebebörde  1. 1» 
stanz    der    Verkauf  der    nach   der    Mioisteri^- 
Verordnung  vom  17.  September  1883,  E.G.BL 
Nr.  152,  im  Detaileinkaufe  einer  Besehrinkimg 
unterliegenden  Artikel    nur  en  gros,    und  rwr 
nur    an    zum  Handel    mit    diesen    befugte  6fr 
Schäftsleute  und  Apotheker  stattfinden  dfirftj. 

Hiedurch  sowohl,  wie  insbesondere  durek 
die  im  §  1  der  Ministerial  -  Verordnung  r« 
17.  September  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  152,  ent- 
haltene Bestimmung,  wonach  die  Zuberdtni» 
und  der  Verkauf  von  Arzneien  jeder  Art  und 
Form  nach  ärztlich  er  Verschreibung  ausschlies»- 
lieh  den  Apotheken  vorbehalten  ist,  im  Zn- 
sammenhalte mit  den  Bestimmungen  der  gleichen 
Verordnung,  wonach  Droguen  und  chcnuKh« 
Präparate,  welche  ausschliesslich  zu  Heilzwecken 
Verwendung  finden,  nur  in  Apotheken,  und  Gfr 
heimmittel  von  unbekannter  Zusammensetzung 
überhaupt  nicht  verkauft  werden  dürfen,  wird 
es  möglich  werden,  dem  hie  und  da  vorkommen- 
den Unfuge,  dass  Droguen,  chemische  nnd 
pharmaceutische  Präparate,  welche  ansschliesB- 
lieh  zu  Heilzwecken  angewendet  werden,  »o» 
Kleindroguerien  in  bereits  dosirten  Gaben  oder 
in  wesentlich  geändertem  Zustande  (vermischt, 
zerkleinert,  pulverisirt  u.  dgl.)  an  Privatpartcien 
abgegeben,  beziehungsweise  ärztliche  Verschrei- 
bungen  effectuirt  werden,  zu  steuern,  und  g«g«n 
Inhaber  solcher  Droguerien  bei  derartigen  Ueber- 
griffen  strafweise  vorzugehen. 
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II.     Da  fenier   nach  §  3,    al.  2  der  Mini- 
berial- Verordnung    vom    17.  September    1883, 
L  6.  Bl.  Kr.  152,  Artikel,  welche  nicht  blos  in 
zzneilicher,    sondern  auch    in  technischer  Yer- 
rendung  stehen    (wie  dies  erst  jüngst  mit  dem 
Erlasse  des  hohen  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
föitt  21.   Aprü  d.  J.,  Z.  9478,*)  für  Bittersalz, 
rlanbersalz,  Magnesia,  kohlensaures  und  doppel- 
Kohlensaures    Natron    (Soda),     Weinsteinsäure, 
nsdxüeklich  hervorgehoben  wurde),   sowie  nach 
I  1    der  Verordnung    der    hohen    k.  k.  Mini- 
ilerien  des  Innern  und  des  Handels  vom  17.  Juni 
1886,  B.  G.  Bl,  Nr.  97,  alle  diätetischen  und  kos- 
metisclien     Mittel,     einschliesslich     der     Zahn- 
reinignngsmittel  und  chirurgischen  Verbandstoffe, 
ohne  Bflcksicht  auf  ihre  Benennung,  daher  alle 
Pmchtsftfte,  Creister,  Essenzen,  Pasten,  Zeltchen, 
Pomaden,  Klebepflaster  u.  s.  w.,    insoferne    sie 
nicht    als    nach    der    Bereitungsvorschrift    der 
Pharmakopoe  dargestellt  oder  als  gifthaltig,  oder 
als  Geheimmittel  überhaupt  einem  Verkehrsver- 
bote    unterliegen,      unter     Voraussetzung     der 
gesetzlichen  Bedingungen  dem  allgemeinen  Ver- 
kehre freigegeben  sind,    so  handelt  es  sich  nur 
darum,  den  Kleinverkehr  mit  jenen  arzneilichen 
Artikeln  zu  regeln,  welche  nach  §  3,  beziehungs- 
weise 5  der  Ministerial- Verordnung  vom  17.  Juni 
1886,  R.  G.  BL  Nr.  97,  nicht  blos  in  Apotheken, 
sondern   auch   in    anderen  Geschäften  verkauft 
werden  dürfen. 

In  dieser  Richtung  kann  nun  nach  §  5  der 
obencitirten  hohen  Ministerial- Verordnung  unter 
Berücksichtigung  der  örtlichen  Verhältnisse  und 
Bedürfnisse  den  Inhabern  von  Materialwaaren- 
bandlangen,  und  an  Orten,  wo  solche  nicht  be- 
stehen, auch  den  Inhabern  anderer  Handels- 
gewerbe die  Ermächtigung  zum  Feilhalten  und 
Verkauf  der  im  §  3  der  citirten  Ministerial- 
Verordnnng  ausdrücklich  angeführten  arznei- 
lichen  Artikel  ertheilt  werden. 

Die  Beurtheilung  der  örtlichen  Verhältnisse 
und  Bedürfnisse  wird  im  Allgemeinen  den  poli- 
tisehen  Unterbehörden  überlassen,  immerhin 
dürften  in  der  Regel  in  jenen  Orten,  wo  bereits 
ähnliche  Geschäfte  mit  auf  diesen  Verschleiss 
««gedehnter  Gewerbsberechtigung  (Apotheken, 
Haiuapotheken,  concessionirte,   eventuell  bereits 


*)  Siehe  S.  147  d.  Bl. 


mit  specieller  Ermächtigung  versehene  Geschäfts- 
leute) existiren  und  das  Bedürfniss  nach  Erhalt 
der  im  §  3  der  citirten  Ministerial- Verordnung 
angeführten  Artikel  im  Ganzen  und  Grossen 
befriedigend  gedeckt  erscheint,  weitere  Er- 
mächtigungen nicht  mehr  zu  ertheilen  sein. 

Um  nun  endlich  Ordnung  in  diese  An- 
gelegenheit zu  bringen,  werden  die  politischen 
Unterbehörden  aufgefordert,  allen  denjenigen 
Inhabern  von  Materialwaarenhandlungen  und 
anderen  Handelsgeschäften ,  beziehungsweise 
Erämereien,  in  ihren  resp.  Yerwaltungsgebieten, 
welche  sich  nicht  mit  bereits  ertheilten  derartigen 
Ermächtigungen  ausweisen  können,  den  weiteren 
Verkauf  der  im  §  3  citirter  Ministerial- Verord- 
nung angeführten  Artikel  zu  verbieten,  ihnen 
aber  freizustellen,  um  die  diesbezüglich  vor- 
geschriebene Ermächtigung  einzuschreiten. 

Die  Erlangung  der  Ermächtigung  ist  natür- 
lich von  der  Erfüllung  einer  der  im  Alinea  3 
des  §  5  citirter  Ministerial- Verordnung  facultativ 
angeführten  Vorbedingungen  abhängig. 

Bei  ertheilter  Ermächtigung  ist  dem  Er- 
mächtigungswerber ein  schriftlicher  Bescheid 
auszustellen,  in  welchen  ausser  dem  Datum,  der 
Zahl,  der  sonstigen  näheren  Bezeichnung  der 
Ermächtigung,  sowie  des  Standortes  der  Ver- 
kaufsstelle auch  der  Wortlaut  der  §§  6  und  7, 
sowie  9  und  10  der  Ministerial- Verordnung  vom 
17.  Juni  1886,  R.  G.  Bl.  Nr.  97,  über  die 
Pflichten  der  Verschleisser  und  die  allfälligen 
Straffolgen  von  Uebertretungen  in  extenso  auf- 
zunehmen sein  wird. 

Ueber  die  ertheilten  Ermächtigungen,  sowie 
über  den  Standort  der  mit  Ermächtigung  ver- 
sehenen Gewerbsinhaber  ist  bei  jeder  Gewerbe- 
behörde I.  Instanz  ein  eigenes  Verzeichniss 
anzulegen,  fortlaufend  in  Evidenz  zu  führen  und 
ein  Pare  hievon'  dem  Amtsarzte  behufs  Revi- 
sion der  bezüglichen  Geschäfte  im  Sinne  des 
§  7  der  citirten  Ministerial-Verordnung  gelegent- 
lich von  Amtsreisen  zu  übergeben. 

Gegen  sohin  nicht  mit  Ermächtigung  ver- 
sehene, sich  mit  dem  Verkaufe  der  mehrfach 
erwähnten  Artikel  befassende  Greschäftsleute 
wird  nach  Ablauf  einer  von  der  Grewerbebehörde 
I.  Instanz  festzusetzenden,  gehörig  verlautbarten 
Präclusivfrist  strafweise  vorzugehen  sein. 
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lieber  diesen  Gregenstand  wird  bis  Ende  d.  J. 
unter  Anschluss  eines  Verzeichnisses  der  er- 
theilten  Ermächtigungen  zu  berichten  sein. 

in.  Rücksichtlich  der  sehr  yereinzelt  vorge- 
kommenen Fälle,  dass  Haasapotheken  fuhrende 
Aerzte  ihren  Bedarf  an  Arzneiwaaren  aus  Dro- 
guerien  und  Material waarenhandlungen  beziehen, 
werden  die  politischen  Unterbehörden  angewiesen, 
die  zur  Führung  einer  Hausapotheke  oder  eines 
Nothapparates  berechtigten  oder  verpflichteten 
Aerzte  unter  Hinweis  auf  die  Verantwortung, 
welcher  sie  sich  durch  den  Bezug  von  auf  ihre 
Keinheit  nicht  genügend  geprüften  Arzneiwaaren 
aus  Droguerien  und  Materialwaarenhandlungen 
aussetzen,  auf  die  Bestimmung  des  §  20  der 
Verordnung  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  12.  December  1889,  R.  G.  Bl.  Nr.  191, 
betreffend  die  Arzoeitaxe  für  das  Jahr  1890 
neuerdings  aufmerksam  zu  machen,  wonach  sie 
die  zur  Errichtung  und  Ergänzung  der  Haus- 
apotheken und  Nothapparate  erforderlichen 
chemischen  und  pharmaceutischen  Präparate, 
sowie  sonstigen  arzneilichen  Zubereitungen  aus- 
schliesslich aus  einer  der  nächstgelegenen 
Apotheken  zu  beziehen,  und  sich  über  diesen 
Bezug  durch  ein  eigenes  Fassungsbuch  auszu- 
weisen haben,  in  welchem  Name  und  Gewicht 
der  Arzneimittel,  sowie  die  Zeit  ihres  Bezuges 
genau  anzugeben  und  durch  die  Namensfertigung 
des  Apothekers  zu  bestätigen  ist. 

Aus  den  über  Eingangs  erwähntes  Ansuchen 
eingeleiteten  Erhebungen  hat  sich  aber  auch 
weiters  ergeben,  dass  Apotheken  eine  Unzahl 
von  schwindelhaften  Geheimmitteln  gegen 
menschliche  und  Thierkrankheiten  erzeugen,  in 
Vertrieb  setzen  und  in  marktschreierischer 
Weise    in   Zeitungen,     Broschüren,     Kalendern 


u.  dgl.    annonciren,  ja   selbst   den    Kaufiettlflij 
und  Krämern  zum  Verkaufe  liefern. 

Demzufolge   werden  die  politiseheii  Üi 
behörden  angewiesen,    den  Annoncirungea 
Geheimmitteln  und  Specialitäten  gegen 
liehe   und  Thierkrankheiten   ein   nnaoag« 
erhöhtes  Augenmerk  zuzuwenden,  die  ApothekeB,. 
in   welchen   solche  Geheimmittel   als   erhäUGck^ 
bezeichnet  werden,  insbesonders  in  der  BiditBof  i 
zu  überwachen,   dass  die  genaue  BereitongiTar-| 
Schrift    für    diese  Arzneizubereitungen    vorliegt^! 
dass  derlei  Mitteln    keine    denselben  nach  ilirar^ 
Zusammensetzung   nicht   zukommende  Wirkuf ' 
zugeschrieben  wird,  beziehungsweise,  dass  dieM 
Geheimmittel    keine   Giftstoffe    oder    nach  der 
Pharmakopoe  vom  Handverkaufe  auigescbloBsat 
Arzneistoffe  enthalten   und  endlich  deren  Picii 
die  Ansätze  der  Arzneitaxe   nieht  überschreiltt 
u.  s.  w.  und  bei  Ausserachtlassung  der  bestehen- 
der  Vorschriften   gegen   die    bezüglichen  kj^ 
theker  unnachsichtlich   mit  aller  Strenge  utaS- 
weise  vorzugehen. 

Desgleichen  wird  in  allen  Fällen,  woands« 
Greschäftsleute  wegen  Führung  solcher  Mittel 
betreten  oder  bestraft  werden,  die  Erhebmig' 
auch  dahin  zu  richten  sein,  ob  und  aus  welch« 
Apotheke  sie  die  bezüglichen  Mittel  beaogca 
haben,  wonach  ein  dem  vorbezeichneten  äkih 
lieber  Vorgang  einzuschlagen  sein  wird. 

Ueberhaupt  wird  jede  Grelegenheit  wahr 
zunehmen  sein,  dem  Greheimmittelunwesen  za 
steuern,  und  werden  die  politischen  Untex^ 
behörden  angewiesen,  alljährlich  im  Jahres- 
sanitätsberichte  über  die  im  Laufe  des  Jahres 
vorgekommenen  Straf amtshandlungen  wegen 
solchen  Uebertretungen  summarisch  zu  berichten. 


Personainachrichten. 


Böhmen.  Anstellungen:  Dr.  Staüislaus  Zoöek 
zum  Gemeindearzte  in  Patzau,  Dr.  Vratislaiis 
K  u  ö  e  r  a  zum  Districtsarzte  für  Kobylis,  Dr.  Emil 
Havel  zum  Herrschaftearzte  in  Komorau, 
Dr.  Hugo  Kü eh  1er  als  Districtsarzt  in  Bruch 
bei  Teplitz. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Siegbert  Skall 
vou  Böhmisch-Leipa  nach  Wien,  Dr.  J.  Dyk 
von  Woseletz  nach  Revnitz. 


Niederlassungen:  Dr.  Franz  Wolf  ia 
Bilin,  Dr.  Gottlieb  Faltys  in  Dobrowitt,  Dr. 
Ignaz  Dwofak  in  Jitschin,  Dr.  Karl  Trane- 
Cek  in  Prag. 

Mag.  pharm.  Hermann  Rüdiger  hat  dit 
Apotheke  in  der  Wassergasse  in  Prag  and 
Ma^.  pharm.  Rudolf  Schuldes  die  Apothek« 
in  Buchau  käufllich  erworben. 


Hiezu  eine  Separat-Beilag^e. 


Verantiforüicher  Redactenr:  Ludwig  Werner.  Verla«  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Dmck  von  Friedrlob  Jasper  in  Wien. 
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sriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  and  Universitäts-Bnchhändler  in  Wien,  I.,  Eotbentharmstraaselö. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  Arn  2.  October  1894,  Mittag. 


Galizien : 

Vom  24.  September  Seit  dem  Beg^inne 

bis  30.  September  der  Epidemie*) 

PoEtiMher  Berirk                                 Gemeinde  Erkran-  >     Tode^  Brkr*n-  Tode«- 

kungen  f&Ue  kungen  falle 

Lraberg  Stadt 3  —  27  19 

Krakau  Stadt 4  2  124  79 

Kala                              Dwory —  —  1  1 

Janowice —  —  3  1 

Oswiecim —  —  3  2 

Vom   24.  bis  30.  September  —  —  —  — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     .  —  —  7  4 

Bobrka:                       Bobrka 1  —  19  12 

Czartoryja .  —  —  3  1 

Lany     . 2  2  2  2 

Ottyniowice —  —  2  2 

Strzeliska  Nowe ,     ....  3  1  7  3 

Wierzbica 1  —  5  4 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  4  Gemeinden ....  7  3  —  — 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden  —  —  38  24 

Bochnia:                        Batorska  Wola —  —  4  3 

Bochnia —  —  3  3 

Lapanow —  —  6  6 

Niepolomice —  —  1  1 

Swiniarow —  —  1  1 

*)  Unter  Berücksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Bochnia: 


Gemeinde 


Bohorodczany: 


Borszczow: 


Vom  24.  September 
bis  30.  September 

Erkran-       Todee- 
kan^en         fälle 


Seit  dem  BcgioM 
der  E^pidemie 

Erkran*      Todct- 

kungen        ftlk 


Trzciana 

Wisnicz  Nowy    .... 

Zabierzöw 

Vom  24.  bis  30.  September 
Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden 


Bohorodczany 

» 

Hebowka    . 
Krjczka 
Lachowce  . 
Lysiec  .     . 
Lysiec  stare 
Manasterzany 
Posiecz  .     . 
Solotwina  . 
Starunia     . 
Zarzecze     . 
Zuraki  .     . 
Vom   24.  bis 


Stare 


30 


September 


in  6  Gemeinden . 
Seit  dem  Beginne   der  Epi 
demie  in  13  Gemeinden 


Bilcze    .     . 

Bielowce     . 

Borsczow  . 

Boiyszkowce 

Burdiakowce 

Chudykowce 

Filipkowce 

Gleboczek  . 

Gusztynec 

Jwankow  . 

Jezierzanka 

Jezierzany 

Juryampol 

Kapuscince 

Konstancya 

Korolöwka 

Krzyweze  . 

Michalkow 

Mielnica     . 

Monasteryk 

Muszkaröw 

(3kopy  .     . 

Olchowiec  . 

Olexince     . 


1 

1 

10 


-         -  27 


1 
l 
3 


19 


7 

4 

29 

15 

1 

1 

104 

65 

3 

2 

101 

58 

1 

2 

24 

20 

1 

1 

10 

8 

29 

12 

— 

29 

20 

•— 

1 

10 

ö 

5 

3 

15 

9 

3 

2 

1 

2 

27 

17 

11 

11 



- — 



389 

236 

1 

149 

84 

.^— 

1 

1 



25 

17 

1 

1 



35 

17 



9 

5 

7 

2 

.— 

95 

41 

— ^ 

1 

1 

1 

1 

6 

3 

38 

22 

33 

16 

— ^ 

11 

8 

1 

2 

1 

7 

7 



3 
1 
6 

3 

4 

_— 

21 

9 

_— 

14 

11 

^_ 

29 

16 

4 

1 

25 

11 

_^ 

4 

1 
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Borszczow: 


Gemeinde 


Brzesko : 


Bnozöw : 

Brzezany : 
Baczacz : 


Vom  24.  September 
bis  30.  September 

Erkran-       Todes- 
kangen         fSlle 


Pilatkowce. 

Piszczatynce 

Skala     .     . 

Skowiatyn 

Strzalkowce 

Uscie  Biskupi 

Wysuczka. 

Wierzbowka 

Zielince 

Zwiahel 

Vom  24.  bis 


30.  September 


in  5  Gemeinden 
Seit   dem  Beginne   der  Epi 
demie  in  34  Gemeinden 

Brzesko 

Radlöw       ...... 

Vom    24.  bis  30.  September 

Seit   dem  Beginne   der  Epi 

demie  in  2  Gemeinden 


Dynöw .     .  . 

Brzezany   .  . 

Barysz  .     .  . 

Bertniki     .  . 
Berezowka 
Bobrowniki 

Browary    .  . 

Buczacz     .  . 

Dubienko  .  . 

Folwarki    .  . 

Hrehorow  .  . 

Hubin    .     .  . 
Huta  Nowa 

Janöwka    .  . 

Jarhorow    .  . 

Jazlowiec   .  . 
Jezierzany 

Koropiec    .  . 

Kosmierzyn  . 

Krasiejow .  . 

Ladzkie      .  . 
Leszezance 

Luka     .     .  . 

Medwedowce  . 
Medwedöwka . 

Miedzygorce  . 
Monasterzyska 


6 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

£rkran-      Todec- 
IniDgen         ffiUe 


12 

23 

29 

2 

1  5 
54 

4 
2 
2 
7 

2  — 


9 
1 


10 
1 


4 

14 

15 

2 

2 

35 

1 
1 
4 


—   667   360 


o 

1 




1 

1 

1 

2 

1 

2 

2 

8 

5 

3 

4 

19 

12 

2 

7 

4 

12 

5 

1'9 

51 

5 

3 

11 

8 

4 

2 

9 

5 

5 

1 

14 

4 

1 

21 

8 

2 

1 

7 

2 

1 

1 

13 

8 

2 

46 

17 

2 

1 

4 

3 

0 

7 

450 

179 

5 

3 

16 

9 

3 

3 

11 

7 

15 

7 

y 

6 

44 

24 

3 

3 

3 

4 

1 



14 

6 

5 

7 

84 

38 
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Buczacz: 


Chrzanow: 


Czortkow: 


Qemeinde 

Nagörzanka 

Niskolyzy 

Olesza 

Ostra 

Petlikowce  Nowe     .... 

Petlikowce  Stare      .... 

Podzameczek 

Porchowa 

Potok  Zloty 

Przewloka 

Rukoniysz 

Rusilow 

Scianka 

Skomorochy 

Snowidow 

üscie  Zielen  e 

Welesniow 

Wozilöw 

Wyczotki 

Zadarow 

Zalesie 

Zurawince 

Zyznomierz 

Vom  24.  bis  30.  September 
in  31  Gemeinden     .     .     . 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  48  Gemeinden  .    . 

Bobrek 

Dabrowa 

Jaworzno 

Lgota 

Vom  24.  bis  30.  September 
in  1  Gemeinde    .     .     .     . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie  in  4  Gem.      .     .     . 

Chomiaköwka  Jagielnieka     . 

Czortkow 

Czortkow  Stare 

Jagielnica 

Nagorzanka    ...... 

Rosochacz 

Salowka 

Sosolowka 

Ulaszkowce 

Zablotowka 

Vom  24.  bis  30.  September 
in  4  Gemeinden  .... 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden    . 


Vom  24. 

September 

Seit  dem 

BqpBM 

bis  30. 

September 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Tod«« 

kungen 

fälle 

kungen 

täile 

I 

19 

12 

1 

1 

5 

3 

1 

1 

4 

133 

58 

9 

2 

20 

13 

15 

12 

1 

— 

15 

8 

2 

3 

137 

81 

22 

12 

2 

9 

5 

2 

74 

35 

7 

2 

18 
1 
6 

7 

ö 

1 

2 

4 

117 

65 

1 

1 

34 

16 

26 

lu 

3 

2 

5 

3 

2 

2 

1 

22 

9 

2 

2 

1 

1 

97 

63 



-_ 

1607 

762 

2 

1 

4 

3 

1 

51 

17 

" 

1 

2 

1 

59 

22 

2 

1 

2 

1 

13 

7 

24 

14 



19 

11 

1 

1 

10 

7 

115 

47 



5 

1 

1 

25 

13 

19 

13 

1 

1 

5 

ö 

5 

3 

—         —         237      119 
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Dabrowa: 


Vom  24.  September     Seit  dem  Beginne 
bis  HO.  September  der  Epidemie 


Gemeinde 


firyböw: 
Horodenka : 


Husiatyn: 


Bagienica — 

Dabrowa — 

Podkosciele — 

Szczucin — 

Vom  24.  bis  30.  September  — 
Seit   dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Ciezkowice — 

Balahorowka — 

Chmielowa — 

Choeimierz 2 

Czemiatyn — 

Czortowiec — 

Dzurkow 3 

Hanczarow — 

Harasymow 2 

Hawrylak 4 

Horodnica  . 

Jakobowka — 

Jasienow  Polny — 

Korniow — 

Luka — 

Niezwiska — 

Obertyn      .......  — 

Potoczyska — 

Rakowiee — 

Semenowka — 

Targowica — 

Tyszkowce — 

Uniz — 

Wierzbowce — 

Zabokruki — 

Zukow 3 

Zywaczow — 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

5  Gemeinden 14 

Seit   dem  Beginoe   der  Epi- 
demien in  26  Gemeinden  . 

Bosyry — 

Chorostköw — 

Horodnica — 

Husiatyn 1 

Kluwince — 

Kociubinczyki — 

Liczkowce — 

Olchowczyk — 

Sidoröw 15 

Siekierzynee — 


Erkran-  Todes-  Erkran-  Todes- 

kangen  fälle  knngen  fälle 

—  —     17  9 

—  —      1  — 

—  —      1  1 


20    10 
7     3 

—  1  — 

—  88 

2  45  34 
-97 
2     2 

3  41  24 

—  42  21 
2  122  77 
2  40    20 

-86 

—  29  12 

—  l  1 

—  1  1 

—  98  53 

—  82  45 

—  298    168 

—  76 

—  27  13 

—  29  9 

—  32 

—  1  — 

—  27  15 

—  1  — 

—  95 
2  114    53 

—  33 

11  —    — 


-    -   1048   585 


1 

1 

15 

10 

7 

3 

107 

67 

1 

6 

3 

18 

9 

10 

4 

65 

28 

28 

14 
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Husiatyn: 


Gemeinde 


Suchodol     .     . 

Suchostaw 

Szydlowce .     . 

Trybuchowce  . 

Wasylkowce  ^ 

Zielona  .     .     . 

Vom  24.— 30.  September 

3  Gemeinden  «     .     . 
Seit  Beginn  der  Epidemie 

26  Gemeinden 


Vom  24.  September  Seit  dem  Begin« 

bis  BO.  September  der  Epidemi« 

Erkran-       Todes-  Erkran-     Tode»- 

kangen          fälle  knngeii        fiUe 


Kalusz: 


Dolha  Wojnil'öwska 
Dolzka 

Krasna 

Moszkowce     .... 

Niebylow 

Seredne      

Siwka  Wojnilowska 

WoJDÜöw 

Woia  WojniJowska.     . 

Zawadka 

Vom  24. — 30.  September 

1  Gemeinde     .     .     . 
Seit  Beginn  der  Epidemie 

10  Gemeinden     .     . 


Kamionka  Strumilowa:  Busk 

Kolbusczowa  Dzikowiee 


m 


m 


in 


in 


Kolomea: 


Kolbusczowa  .     . 
>  Dolna 

»  Gorna 

Kupno  .... 
Vom  24.  bis  30.  September 
Seit   dem  Beginne   der  Epi 
demie  in  5  Gemeinden 

Gwozdzice      .     . 

»         Stare 
Kamionka  Wielka 
Kluczow  Wielki 
Kniazdwor 
Kolomea 
Kulaczowce 
Matyjowce 
Nazuma 
Oskrzesince 
Peczenizyn. 
Pruchniszcze 
Rosochacz  . 
Slobodka    . 
Sopow . 


1 
17 


1 

9 


1 

2 


1 
1 
12 
50 
1 
7 


330 

39 
3 
1 
9 
1 

32 
6 
5 
5 
1 


102 

7 

1 

9 
4 
1 
2 


17 

39 
2 

38 
1 
6 

43 
1 

11 
1 
2 

18 

29 

50 
3 
9 


1 
» 

22 
1 
3 


174 

19 

1 
6 
1 

13 
3 
3 

1 


47 

5 

1 
7 
2 
1 
1 

12 
23 

18 

1 

4 

23 

1 

4 

1 

2 

10 

15 

28 

6 
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omea 


Gemeiode 


low: 


rakau  Umgebung 


Vom  24.  September 
bis  30.  September 

Erkran-       Todes- 
kungen         falle 


Stopczatöw — 

Szeparowce — 

Werbiaz  Nizny — 

Zalucze  am  Pruth  ....  — 
Vom   24.  bis  30.   September 

in  3  Gemeinden  ....  5 
Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden    . 

Czerhanowka — 

Kosmaez — 

Kosöw 7 

»       Stare 1 

Knty — 

Manastersko — 

Moskalowka — 

Pystin — 

Riczka — 

Slobodka — 

Smodna — 

Sokolowka — 

Szeszory — 

ütoropy — 

Wierzbowiee — 

Vom  24.   bis   30.  September 

in  2  Gemeinden  ....  8 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden   . 

Bibioe — 

Bienczyce — 

Bolen     , — 

Branice — 

Cholerzyn — 

Czarna  Wies       2 

Czyczyny — 

Dabie 2 

Grzegorzki 1 

Jeziorzany 3 

Kobylany — 

Elrzeslawice — 

Leg — 

Lobzöw 2 

Mogila — 

Mistrzejowice — 

Nowa  Wies  Narodowa      .     .  3 

Olszanica — 

Pleszow 

Polwsie  Zwierzynieokie    .     .  — 

Pradnik  Bialy — 

>        Czerwony      ...  — 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-       Todes- 
knngen         ffille 


2 

20 
4 
3 


282 

8 
1 

34 
6 
1 
1 
9 
6 
6 

24 
5 
2 

34 

27 
6 


170 


2 

15 
3 
1 


157 
3 

10 
3 

1 
3 
3 
6 

10 

3 

1 

20 

18 

6 


87 


— 

1 

— 

21 

12 

— 

10 

5 

— 

2 

2 

— 

2 

2 

2 

13 

9 

— 

19 

2 

2 

14 

11 

2 

9 

6 

— 

3 

— 

1 

1 

— 

28 

10 

— 

3 

2 

1 

2 

1 

— 

32 

17 

— 

15 

6 

2 

30 

21 

_- 

1 

1 

— 

2 

1 

— 

1 

— 

14 

11 

1 

19 

14 
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Krakau  Umgebung: 


Lemberg  Umgebung: 


Limanowa : 
Mielec: 


Moeciska: 
Myelenice : 

Nadworna : 


Nisko : 


Gemeinde 


Vom  24.  September 
bis  30   September 

Erkran-        Todes- 
kongen  fälle 


Rakowice — 

Ruszcza — 

Solechöw — 

Wolica — 

Wyciaze — 

Zeslawice — 

Zielonki — 

Zwierzyniec 1 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

8  Gemeinden 14 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  30  Gemeinden     .     .     . 

Kleparöw 7 

Zamarstynöw 1 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

2  Gemeinden 8 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  .... 

Mordarka — 

Borowa — 

Czermin — 

Dulcza  Mala — 

Ostrowek — 

Vom   24.  bis  30.  September  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 
in  4  Gemeinden  .... 

Sadowa  Wisznia      ....  — 

Radziszowska  Wola     ...  — 

Delatyn 3 

Hawryloka - 

Holosköw — 

Lanezyn — 

Majdan  Sredny — 

Nadworna — 

Parjszcze — 

Srupköw — 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

1  Gemeinde 3 

Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden  .... 

Jarocin — 

Klyzöw — 

Nisko — 

Plawo — 

Pysznica — 

Rudnik — 


1 
11 


4 
1 


Seit  dem 
der  Epidenie 

Erkran-      Tod«t- 
knngen         fiUt 


25 
2 
1 

14 
1 
1 
2 
1 


289 

16 
1 


17 
1 

2 
1 
7 
1 


11 


19 

I 
7 
1 
l 
1 
1 


165 

12 
1 


13 


2 

4 
1 


1 

— 

4 

2 

3 

3 

24 

14 

1 

— 

3 

2 

1 

1 

1 

— 

ö 

3 

3 

2 

41 

25 

1 



1 

— 

21 

14 

5 

5 

7 

5 

1 

— 
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Gemeinde 


Saybusch : 
Skaiat: 


Sniatyn : 


Stanislau  : 


Vom  24.  September  Seit  dem  Beginne 
bis  30.  September  der  £pidemie 

Erkran-       Todes-  Erkran-       Todes- 

kungen         fälle  kungen         falle 


Oskrzesince 2 

Podzuml^Dce 3 

Skomorochy  Nowe.     ...  2 

Skomorochy  Stare  ....  5 

Swistelniki 4 

Wierzbotowce — 

Zuröw 2 

Vom  24.  bis  30.  Septemcer  in 

16  Gemeinden  ....  75 
Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  18  Gemeinden     .     .     . 

Sucha — 

Bucyki 

Grzymalow — 

Nowosiolka  Grzymaloweka    .  — 

Podwoloezyska 1 

Skaiat 4 

Touste — 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

3  Gemeinden 5 

Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  6  Gemeinden  .... 

Beleluja — 

Derayeze — 

Drahasymow — 

Kniaze — 

Mikulince — 

Nowosielica — 

Potoczek 4 

Roznöw — 

Sniatyn — 

Tuczapy — 

Tuluköw — 

Zablotöw — 

Zaiucze  am  Czeremosz    .     .  — 

Zawale — 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

1  Gemeinde 4 

Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  14  Gemeinden     .     .     . 

Delejow — 

Dorohow 1 

Drohomirezany — 

Halicz — 

Hanusowce — 

Jezupol — 

Enihinin,  Dorf 2 

Knihinin  Polski — 


— 

2 

4 

21 

12 

1 

8 

2 

2 

11 

3 

1 

9 

6 

— 

1 

1 

1 

6 

4 

o 

1G6 

87 

— 

35 

12 

— 

4 

1 

1 

70 

44 

— 

6 

2 

— 

1 

1 

6 

2 

— 

4 

4 

91 


53 


19 

6 

7 

6 

11 

6 

7 

6 

1 

1 

6 

5 

4 

2 

1 

9 

5 

2 

1 

1 

10 

6 

13 

7 

4 

4 

96 

53 

3 

1 

6 

3 

42 

18 

10 

5 

3 

2 

1 

24 

18 

2 

1 

—    509    — 


Politischer  Bezirk 


Nisko 


Podhajce : 


Przemyslany 


Rohatyn : 


Vom  24.  September 

bis  30.  September 

Gemeinde  „  , 

Erkran-       Todes- 

kuDgen  fälle 

Ulanöw 

Wolka  Tanewska    ....  —  

Zarzecze 

Vom  24.  bis  30.  September  —  — 
Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  9  Gemeinden ....  —  

Bialokierniea 4  3 

Byszöw 

Holhocze —  

Horozanka —  

Jablonowka —  

Korzowa —  

Lysa —  

Markowa 3  2 

Nowosiolka —  

Podhajce    ....  —  

Seredne —  — 

Sidtko _  1 

Szwejkow —  

Toustobaby —  

Wierzbow —  

Zastawcze  HoJhoekie  ...  —  — 

Zastawce  Zawatowskie     .     .  2  2 

Zawadöwka 1  2 

ZawaWw 2  

Zaturzyn —  — 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

6  Gemeinden 12  10 

Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  20  Gemeinden     .     .     . 

Chlebowice  Swirskie     ...  —  — 

Tuezna 2  1 

Uniöw 2  1 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

2  Gemeinden 4  2 

Seit  dem  Beginn  der  Epidemie 

in  3  Gemeinden  .... 

Babuchöw 2  

Botszowce 10  6 

Bouszöw 9  4 

Bursztyn 9  5 

Herbutöw 2  1 

Hrehorow 4  

Jezierzany —  — 

Koniuszki 5  4 

Kuropatniki 2  1 

Lipica  Dolna 7  4 

Lipica  Görna     .          -     .     .  7  6 


Seit  dem 

Beginn« 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

faUe 

2 

1 

1 

-_ 

1 

40 

25 

35 

20 

1 



1 

l 

38 

13 

3 

2 

38 

18 

14 

4 

4 

2 

1 

1 

21 

14 

18 

8 

6 

5 

11 

8 

2 

2 

6 

5 

11 

7 

20 

15 

30 

11 

17 

6 

19 

6 

296       148 


4 
3 

20 


27 


2 

2 

11 


15 


2 



14 

8 

21 

12 

10 

5 

2 

1 

4 

4 

1 

23 

12 

2 

1 

7 

4 

19 

15 
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tanislau: 


Tarnobrzeg 


Tarnopol : 


Vom  24.  September 

bis  30.  September 

Gemeinde  ^^^^       ^odes- 

knngen         fälle 

Kolodziejow    ......  2  1 

Könczaki  Nowe 

»        Stare —  i 

Krechowce. 3  1 

Krylos 

Krymidöw _  _ 

hanj 

Marjampol  Stadt     ....  1  l 

Marjampol  Vorstadt     .     .     .  _  _ 

Pacykow 5  i 

PasieczDa 1  i 

Podluze 

Stanislau i  1 

Tumirz 

Uhynöw  Dolny 

G<irny 4  1 

Wolczkow i  i 

Wolczynice 

Zagwozdz 

Zalukiew i  i 

Vom  24.  bis  30.  September  in 

13  Gemeinden      ....  22  13 
Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  28  Gemeinden   . 

Chwalowice 

Dabrowica 

Dziköw 

Dymitrow  Maly      ....  —  

Jadachy 

Jastkowice     ....  

Maehöw 

Nadbrzezie '  —  

Nagnajöw 

Pniöw 

Radomysl 

Rozalin 

Rozwadöw —  

Suchorzöw 

Zaleszany 

Vom  24.  bis  30.  September  —  — 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden  .  —  — 

Borki  Wielkie —  -^ 

Tarnopol 1  1 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde    ....  1  1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —  — 


Seit  dem 

Bennne 

der  Epidemie 

Erkran- 

Todes 

kungen 

fSUe 

19 

10 

8 

3 

23 

12 

7 

4 

1 

1 

14 

7 

41 

22 

26 

16 

3 

3 

27 

5 

3 

3 

5 

4 

22 

14 

116 

61 

1 

13 

8 

54 

25 

6 

4 

11 

5 

1 

1 

492       255 


2 

1 

15 

6 

3 

1 

3 

3 

2 

2 

16 

13 

17 

7 

1 

1 

1 

1 

17 

8 

3 

2 

1 

— 

34 

23 

1 

1 

4 

3 

20 

72 

1 

4 

1 
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Politischer  Bezirk 


Tarnow: 


Tlumacz 


Trembowla: 


Gemeinde 


Vom  24.  September  Seit  dem  Be^ira« 
bis  30.  September  der  £pidesia 

Erkran-       Todes-  Erkran-       Todes- 

kangen         fälle  knngen  fiUe 


Chyszöw — 

Rlikowa                    ....  2 

Krzyz — 

Lisia  Gora — 

Radina — 

Rzedzin — 

Swierzköw — 

Tarnow — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde    ....  2 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden    . 


Turka: 


Budzin 2 

Chomiaköwka — 

Delawa 1 

Dolina 2 

Grabicz — 

Horyhlady — 

Jurköwka — 

Kutyska — 

Nowosiolka — 

Olesza — 

Ottynia 9 

Palahicze 1 

Petrylow 3 

Podpieczary 9 

Puzniki      . — 

Stryhance 8 

Tlumacz 1 

Tysmienica 9 

Uhorniki. 11 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  13  Gemeinden     ...  56 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden  .  — 

Budzanöw — 

Chmielöwka 1 

Malow 1 

Ruzdwiany — 

Strusöw — 

Zascinoeze — 

Zuböw — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  2  Gemeinden  ....  2 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  7  Gemeinden      .  — 

Lomna — 


8 

3 

25 

11 

20 

16 

5 

4 

1 

1 

2 

1 

7 

1 

76 

44 

1       —       — 


—         -         144 


81 


— 

10 

6 

2 

1 

1 

63 

18 

— 

48 

22 

38 

17 

1 

38 

17 

15 

3 

6 

2 

23 

12 

12 

4 

4 

80 

45 

1 

12 

4 

1 

218 

108 

2 

34 

17 

1 

38 

12 

4 

10 

4 

2 

43 

21 

5 

239 

136 

10 

21 

15 

32         -         — 
-        750       464 


— 

2 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

— 

3 

1 

— 

4 

4 

— 

1 



— 

1 

1 

2 

— 

— 

13 

10 

__ 

1 

1 
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Politischer  BeaÜTk 


idowice : 


Gemeinde 


Miczka 


Zaieszczyki 


Vom  24.  September  Seit  dem  Beginne 
bis  30.  September  der  Epidemie 

Erkran-      Todes-  Erkran-      Todes- 

kungen         fXUe  kungen         fälle 


Andrichau — 

Barwald  Dölny — 

»        G6my — 

Chrzastowice — 

Izdebnik — 

Kalwaiya — 

Laczany     ...          ...  — 

Przytkowice — 

Ryczöw — 

Wadowice — 

Wieprz — 

Zator — 

Vom  24.  bis  30.  September  — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .  — 

Bodz6w — 

Borek  Falecki — 

Chorowice — 

Debniki — 

Piaski  Wielkie 1 

Plaszöw — 

Podgorze    . 1 

Prokocim — 

Przewoz — 

Pychowiee — 

Radziszöw — 

Skotniki — 

Tyniec 1 

Wieliczka — 

Wola  Duchacka      ....  — 

Wröblowice — 

Zagorzany — 

Zakrzöwek — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  3  Gemeinden  ....  3 
Seit   dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  18  Gemeinden  .  — 

Anielowka — 

Bedrokowce — 

Berestek — 

Chmielowa — 

Czerwonogrod — 

Dobrowlany — 

Drohiczowka — 

Dupliska — 

Dzwiniacz — 

Grodek — 

Hinkowce 1 


3 
2 

10 
1 
6 
3 

7 
1 
1 
1 
1 
1 


-  37 


6 
1 
2 
1 
2 
1 
1 
1 


18 


— 

2 

2 

— 

8 

6 

— 

1 



8 

7 

1 

6 

4 

— 

3 

1 

1 

32 

21 

— 

1 

1 

— 

6 

4 

— 

45 

29 

— 

3 

2 

— 

2 

1 

1 

9 

2 

— 

1 

1 

— 

4 

1 

— 

1 

1 

— 

1 

1 

— 

27 

20 

160       104 


1 
1 
1 

11 

2 

6 

3 

59 

37 

10 

7 

3 

3 

51 

27 

4 

3 

7 

3 
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Politischer  Bezirk 


Zaieszszyki : 


Zloczöw: 


Zydaczöw : 


Vom  24.  September  Seit  dem  Beeim 

bis  30.  September  der  Epidenu 

Gemeinde  ^^^^  ^^^  ^j^^^^  ^^ 

kangen  fälle  knngen  fSfe 

Holihrady —  —  23  13 

Holowczynce —  —  20  13 

Iwanie i  2  16  11 

Kasperowce —  —  11  5 

Koszylowce 2  1  28  18 

Kulakowce —  —  1  1 

Lesieczniki —  —  14  14 

Lisowce —  —  8  4 

Milowce —  —  3  2 

Myszkow ^ ,  —  1  38  34 

Nagorzany —  —  12  2 

Nowosiolka 1  2  56  39 

Popowce 1  —  5  3 

Rozanöwka —  —  32  21 

Slone 1  1  4  1 

Szczypowce —  —  2  2 

Szczytowce —  —  10  7 

Szutromince 2  2  19  11 

Tluste  Dorf —  —  10  7 

Stadt —  —  74  46 

Torskie —  —  6  5 

Uhrynkowce —  —  4  4 

Uszieczko —  —  120  70 

Winiatynce 4  3  28  14 

Worwolince —  —  8  4 

Zaleszczyki —  —  270  140 

»         Stare     ....  —  _  36  21 
Vom    24.  bis  30.  September 

in  9  Gemeinden  ....  13  12 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  38  Gemeinden     .     .     .  1012  597 

Bialy  kamien 3  2  3  2 

Buzek 4  2  4  2 

Pietrycze   .......  4  2  4  2 

Poczapy 4  —  6  1 

Rozwaz 1  1  1  1 

Stronibaby ]  1  1  1 

Uciszköw 5  2  5  2 

Zloczöw 13  7  26  14 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  8  Gemeinden  ....  35  17 
Seitdem  Beginne  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden  ....  50  25 

Rozdol 1  1  8  6 

Galizien  G  esammtsum  me: 

Vom  24.  bis  30.   September 

in  156  Gemeinden  .     .     .  446  271 
Seitdem  Beginne  der  Epidemie 

in  502  Gemeinden  .     .     .  9087  4971 
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Politischer  Bezirk 


Czernowifz  Stadt 
Czernowitz  Umg.: 


1. 


1" 


Surahumora: 


Kinpolung : 


Kotzman : 


Bukowina: 


Gemeinde 


Vom  24.  September  Seit  dem  Beginne 

bis  30.  September  der  Epidemie 

Erkran-      Todes-  Erkraa-      Todes- 

kungen         fälle  kungen         fälle 


9 

Bila — 

Lenkoutz  Cameral  •     .     .     .  — 

Rarancze — 

Rewna — 

Strilecky  Kut — 

Toporoutz 6 

Waaloutz — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde  ....  6 
SeitdemBeginneder  Epidemie 

in  7  Gemeinden  .... 

Bajaschestie — 

Dragojestie — 

Gurahumora — 

Kaezyka — 

Kapukodrului — 

Korlata — 

Kloster  Humora — 

Stupka — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  2  Gemeinden  ....  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden .... 

Kimpolung — 

Wama — 

Vom  24.   bis  30.  September  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 
in  2  Gemeinden  .... 

Babin — 

Boroutz — 

Brodok — 

Doroszoutz — 

Duboutz — 

Kisseleu — 

Kotzman — 

Kryszczatek 

Luzan — 

Mitkeu — 

Mossoröwka — 

Nepolokoutz — 


43 


63 


3 
2 
1 
44 
1 
4 
2 
6 
1 
3 
1 
1 


23 


3 

2 

2 

2 

5 

4 

16 

10 

3 

2 

20 

10 

14 

10 

40 


— 

1 

1 

— 

2 

1 

— 

1 

1 

— 

2 

2 

— 

98 

36 

1 

6 

4 

2 

9 

7 

— 

37 

25 

3 

156 

77 

__ 

1 

1 

— . 

1 

— 

1 
1 
1 

26 
1 
4 

3 
1 
2 
1 

1 
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Politischer  Bezirk 


Kotzman: 


Radautz : 


Storozynetz 


Suczawa 


Wiznitz : 


Gemeinde 


Vom  24.  September  Seit  dem  BegiBM 

hiB  30.  September  der  Epidaoiid 

Erkran-      Todes-  Erkran-      Tod«- 

kungen         fälle  knngen        fiUle 


Okna — 

Onuth — 

Oszechlib 2 

Piedykoutz — 

Rewakoutz      ...          .     .  — 

Samuszin — 

Suchowerchöw — 

Szipenitz — 

Toutry — 

Wassileu — 

Zastawna 

Zeleneu — 

Zwiniacze — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde  ....  2 
Sei  t  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  25  Gemeinden    .     .     . 

Ober-Wiköw       7 

Radautz — 

Vom   24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde  ....  7 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden .... 

Berbestie — 

Kalinestie — 

Stanestie,  Ober- — 

>         Unter-      ....  3 

Woloka  am  Czeremosz    .     .  — 

Zadowa — 

Vom  24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde    ....  3 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden 

Itzkany — 

Jacobestie — 

Suczawa — 

Vom   24.  bis  30.  September  — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden.    . 

Czornohuzy — 

Ispas — 

Earapczeu — 

Mihowa — 

Millie -- 

Roztoki — 


2 


1 


1 


1 

— 

1 

— 

36 

18 

38 

21 

1 

1 

8 

3 

4 

— 

2 

1 

32 

21 

11 

8 

2 



4 

2 

41 

22 

250       139 


11 
4 


15 


27 


8 
2 


10 


1 

I 

24 

15 

3 

2 

17 

10 

3 

3 

1 

1 

49 

32 

2 

2 

1 



24 

12 

14 


3 

1 

5 

3 

3 

3 

1 

— 

31 

14 

1 

1 
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Politischer  Bezirk 


Wiznitz: 


-s 


Vom  24. 

September 

Seit  dem 

Beginne 

bis  30. 

September 

der  Epidemie 

Gemeinde 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fälle 

kungen 

fälle 

Russisch  Banilla      .     .     .     . 

1 

1 

30 

20 

Slobodzia   .     >         .     .     .     , 

1 

üscie  Putilla 

— 

0 

1 

Waszkoutz  am  Czeremosz    . 

125 

79 

Vom    24.  bis  30.  September 

in  1  Gemeinde     .    .     .     . 

1 

1 

Seit   dem  Beginne  der  Epi- 

demie in  10  Gemeinden  . 

205 

122 

Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 


Vom  24.  bis  30.  September 
in  8  Gemeinden  .... 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  64  Gemeinden.  . 


21 


15 


810       458 


Deutsches  Reich. 

In  Ostpreussen  sind  in  der  Woche  vom  17.  bis  24.  September  14  Erkrankungen 
und  3  Todesfälle  gemeldet.  Hievon  entfallen  auf  die  Stadt  Memel  und  eine  Ortschaft 
des  gleichnamigen  Kreises  6  Erkrankungsfälle  und  1  Todesfall.  Die  weiteren  Fälle 
büDDen  in  je  einer  Ortschaft  des  Kreises  AUenstein  und  Labiau  vor.  In  Oberscblesien 
sind  bis  18.  September  in  den  Kreisen  Beuthen,  Kattowitz,  Oppeln,  Pless,  Rosen- 
berg, Gross-Strehlitz  und  Zabrze  221  Erkrankungs-  und  101  TodesfiÜle  angezeigt. 


Russland. 

Die  amtlichen  Nachweisungen  über  die  Choleraepidemie  in  Russland  verzeichneten: 


Stadt  St  Petersburg   .  .  10.  Juli  bis 

»  Kronstadt 8.     »  » 

»  Warschau 3.     »  » 

öonv.  Archangel 28.  August  » 

»  Astrachan 26.  Juni  > 

*  Baku 7.  August  » 

*  Bessarabien  ....  17.  Juli  » 

*  Cherson      21.  August  » 

*  Esthland 26.  Juni  » 

*  Grodno    3.  Juli  » 

»  Jaroslav     17.     »  » 

'  Jekaterinoslaw    .  .  14.  August  » 

»  Kaiisch    24.  Juli 


Erkrankungen 

TodesfSlIe 

9.  Septemb. 
27.  August 
3.  September 
3. 

a. 

> 

St.       2131 

59 

.       1162 

9 

1225 
27 

503 

4 

27.  August 
27. 

> 

122 
2 

78 
1 

3.  September 
3. 

» 
> 

»       1285 
48 

478 
28 

9.  Juli 

» 

160 

85 

27.  August 
3.  September 
3. 

> 
> 

»       2746 

485 

36 

1178 

212 

10 

27.  August 

> 

247 

113 

I 
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Gouv.  Kaluga 

Kasan 

ELielce 

Kiew 

Kostroma 

Kowno     

Kurland     

Kursk 

Livland 

Lomza     

Lublin     

Minsk 

Nischn  .-Nowgorod 

Nowgorod 

Olonez    

Pensa 

Perm 

Petrikow 

Plozk 

Podolien 

Pskow 

Radom 

Rjäsan 

Siedlec 

Ssamara 

Ssaratow  .  .  .  .  . 
Ssimbirsk  .  .  .  .  , 
St.  Petersburg    . 

Tambow 

Tobolsk 

Tula 

Twer 

Warschau 

Witebsk     

Wjatka 

Wladimir 

Wolhynien  .  .  .  . 
Wologda 


9.  August  bis 
31.  JuU 
26.  Juni 
21.  August 
31.  Juli 

3.     » 
26.  Juni 
21.  August 
26.  Juni 

3.  Juli 
26.  Juni 
24.  Juli 

1.  August 

3.  Juli 

4.  » 
14.  August 

7.       » 
10.  Juli 
26.  Juni 
24.  Juli 

7.  August 

3.  Juli 
31.     » 
14.     » 
24.     » 

2.  August 
7.       » 

3.  Juli 
7.  August 

13.       » 

3.  Juli 
31.     > 

3.     » 
24.     > 

1.  August 

7.  » 
26.  Juli 

1.  August 


3.  September   a.  St. 
27.  August 
27.  August 
27. 

3.  September 

3. 

27.  August 
27. 
27. 

3.  September 

3.  » 

3. 

3. 

3. 

3. 

21.  August 
27.       » 

3.  September 

3.  » 

3. 

3. 
27.  August 
27. 

3.  September 

3. 

3. 

3. 

3. 

3. 
18.  August 

3.  September 
27.  August 

3.  September 

3. 
27.  August 

3.  September 
20.  August 
27.       » 


ErkranknngMi 
61 

170 

5941 

2 

406 

306 

183 

2 

284 

487 

1706 

530 

1535 

872 

503 

1 

92 

3690 

1706 

1312 

95 

5741 

900 

1269 

134 

168 

42 

2417 

35 

6 

12 

24 

3850 

286 

37 

81 

110 

37 


ToaMfilie 

27 

94 

2988 

1 

161 

155 

91 

134 

248 

913 

216 

823 

392 

254 

1 

36 

1897 

913 

525 

40 

2849 

399 

625 

79 

74 

27 

819 

20 

1 

7 

7 

1839 

116 

23 

44 

41 

23 
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Inhalt.  Zur  Frage  der  Beseitignng  des  Kehrichts  in  Karlshad.  —  Ueber  die  Beschaffang  des 
^l'^'^^™*  ^gou  Diphtheritis.  —  RegierungB-Commissftre  und  CoSxaminatoren  bei  den  medicinischen 
poroten  und  Regiernngs-Commisslre  etc.  bei  den  pharmaceut.  Rigorosen  im  Studienjahre  1894/95. 

Zur  Frage  der  Beseitigung  des  Kehrichts  in  Karlsbad. 

Die  Stadtvertretung  in  Karlsbad  hatte,  um  eine  den  hygienischen  Anforderungen  eines 
irortes  entsprechende  Beseitigung  des  Strassenkehrichts  und  der  Hausabfälle  einzufuhren, 
ich  Einholung  des  Gutachtens  von  Fachmännern  über  die  den  localen  Karlsbader  Ver- 
ütnissen  entsprechendsten  Methoden  den  Ingenieur  des  städtischen  Bauamtes  Stieb  ral 
im  Studium  der  in  England  bereits  eingeführten  Kehrichtverbrennung  nach  London  ent- 
ndet.  Der  von  demselben  dem  Stadtrathe  vorgelegte  Bericht  über  die  Londoner  Verhält- 
Bse,  die  dort  gemachten  Beobachtungen,  sowie  dessen  Anschauungen  hinsichtlich  der  Ein- 
ihning  der  Müllverbrennung  in  Karlsbad  zeichnet  sich  durch  eingehende  technische  und 
lercantile  Ausführungen  aus  und  gipfelt  im  Wesentlichen  in  nachstehenden  Beobachtungen 
od  Vorschlägen. 

In  der  City  London  werden  jährlich  über  70.000  Tonnen  k  1000  Kilogramm  Keh- 
ieht  zugeführt,  und  zwar  Pferdemist  und  Hausmüll  separat.  Ersterer  wird  mit  Strassen- 
^niQtz  etc.  gemischt  und  an  Landwirthe  verkauft ;  der  letztere  wird  nach  stattgefundener 
H)rtirung  in  feinkörnige  Asche,  Papier,  Metall,  Glas,  welche  industriell  verwerthet  werden, 
^w  Verbrennung  zugeführt. 

Selbstverständlich  wird  nur  solcher  Müll  sortirt,  für  welchen  sich  die  Arbeit  lohnt ; 
^t  Kehricht  aus  den  ärmeren  Bezirken  wird  sofort  nach  Ankunft  der  Wägen  vorgetrocknet 
»d  verbrannt. 

Was  die  Kehrichtverbrennung    selbst  anbelangt,    so  sind  zwei  Momente  auf  dieselbe 
^OD  Einfluss,  nämlich 
a)  die  Beschaffenheit  des  Kehrichts  selbst,  und 
l)  die  Methode  und  die  Mittel  zur  Verbrennung  desselben. 
Die  Beschaffenheit  des  Kehrichts  ist  je  nach  dem  Orte  und  nach  der  Jahreszeit  ver- 
^Ueden.  Bezüglich  Londons  wurden  in  jeden  10.000  Tonnen  gefunden : 
5360  Tonnen  Asche  und  Staub, 
1420         »       thierische  vegetabilische  Stoffe, 
200         >       gebrannte  Thonwaaren, 
42         »       Hadern  und  Lumpen, 
38         >       Eisen,  Messing  etc., 
30         >       Glas, 

25         >       Knochen,  15  Tonnen  Kohlenklein  etc.  und 
2880         »       Schlacken  und  halbverbrannte  oder  halbentgaste  Kohle,  »breeze«  genannt. 
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Aus  dieser  Zusammenstellung  geht  hervor,  dass  nicht  brennbare  und  brennbare 
sich  zu  einander  verhalten  wie  rund  56  :  44. 

Nach  den  1893  veranlassten^   allerdings  nur  informativen  Vorversuchen  hat  sich 
geben,  dass  in  15  Fuhren  Karlsbader  Kehricht  enthalten  waren : 

13*6  Cubikmeter  Asche       im  Gewichte  ven  10839*2  Kilogramm 
14-3  »  Uebriges    »  >  >     1094B-8  > 

Zusammen  27 '9  Cubikmeter  ....    im  Gewichte  von  21785    Kilogramm 

und  dass  der  Ascheninhalt  des  Sommerkehrichts  mit  circa  50  Procent  angenommen  wei 
kann.     Die  mindere  Qualität  des  Karlsbader  Kehrichts  wird  durch  den  Mangel  der   »bi 
verursacht,    welche  in  England  in  Folge   der    üblichen  Kamine    und  offenen  Herdfeaer 
der  Verbrennung    der  Steinkohle   in   der  Asche  zurückbleibt,    aus  derselben  entfernt 
und  einzig  und  allein  als  die  Ursache  der  Erzielung   und  Erhaltung   der   zur  Kehncfali 
brennung  erforderlichen  hohen  Temperatur    anzusehen   ist.    Diese  Wirkung   der   bi 
wird  vielfach  unrichtig   aufgefasst,    indem    dieselben    nur   als    brennbare   Stoffe 
werden;  sie  sind  jedoch  die  fast  alleinigen  Bildner  der  hohen  Temperatur  im  Verbremii 
räume  und  der  Mangel  derselben  bedeutet    nicht   nur    eine  Verminderung    des  brenn! 
Kehrichtinhaltes,  sondern  auch  in  der  Folge  eine  träge,  äusserst  mangelhafte  Verbremii 

In  dem  im  Sommer  gesammelten  Karlsbader  Kehricht  dürften  allem  Anscheine 
mehr  Knochen  und  vegetabilische  Bestandtheile    enthalten   sein,    als    im  Londoner,   jed< 
auch    weniger  Eisen-   und. Metallabfälle,    so   dass   die   brennbaren  Stoffe   zwischen  30 
40  Procent  ausmachen  dürften ;  aber  es  fehlen  die  hilzebildenden  breezes !  Deswegen 
man  wohl   dem  Kehrichte    soviel  Kohle  zusetzen  müssen,    als  zur  Erzielung  einer  Tem] 
ratur    von   1500  ^  Fahrenheit  =  815^  Celsius  erforderlich    ist  und  deren  Menge  auf  eti 
10  Procent  des  brennbaren  Kehrichts  geschätzt  werden  muss.    Noch  ungünstiger  gestall 
sich  die  Witterungsverhältnisse.  In  Folge  des  Umstandes,  dass  im  Winter  in  den  Kü< 
und  Zimmeröfen,  weiohe  an  und  für  sich  das  Brennmaterial  besser  ausnützen,  als  die 
liscben  Herde  und  Kamine,  fast  der  ganze  brennbare  HausmüU  (Papier,    Stroh,   Hol2woik^| 
Knochen  etc.)  verbrannt  wird,    was  in  den  Kaminen  Englands    mit   Bezug    auf    die    ui 
genehme  Rauchentwicklung   selbstverständlich    ganz    ausgeschlossen    ist,    vrird   der  Wii 
kehricht  bedeutend  reicher  an  Asche  und  ärmer  an  brennbaren  Stoffen  sein,    so  dass 
Verbrennung  desselben  ohne  vorheriges  Aussieben  der  Asche  sehr  fraglich  wäre. 

In  England  werden  sowohl  Fäkalien  als  auch  Sielschlamm  nach  vorang^aoj^ 
Mischung  mit  Hausmüll  verbrannt  und  ist  der  hohe  Wassergehalt  derselben  unbedenkUcL^ 
Auch  Fleischreste  und  kleinere  Thiercadaver  eignen  sich  zur  Verbrennung  im  Destructor 
und  es  ist  selbstverständlich,  dass  der  meist  brennbare  Stoffe  enthaltende  Strassenkehridä 
gut  brennbar  sein  wird. 

Au  eine  zweckdienliche  Destructoranlage  wird  in  erster  Reihe  die  Anforderung  gestellt, 
dass  die  Verbrennung  möglichst  vollständig  vor  sich  gehe  und  dass 
d  ie  Es  se  ngase  mö  gli  chst  frei  ble  ibe  n  vo  n  Koh  1  e  noxyd,  so  dass  jed- 
wede Belästigung  durch  Rauch  oder  Geruch  ausgeschlossen  er- 
scheint. Um  dieser  Forderung  zu  genügen,  wird  der  Ofen  bezüglich  der  Canalquer- 
schnitfe,  der  erhitzten  Mauerflächen,  über  welche  die  Gase  streichen  müssen,  bezüglich  des 
Rostes,  des  Luftzutrittes  und  der  Feuerbrücke  den  fachmännischen  Anforderungen  ent- 
sprechend construirt  und  in  vielen  Fällen  noch  mit  einem  Ofeneinbaue,  »fume  cremator«  v»^ 
sehen,  auf  dessen  Roste  unter  Zutritt  von  frischer  vorgewärmter  Luft  ein  kurzflammiges  Coak»- 
oder  breeze-Feuer  brennt^  über  welches  die  Destructorgase  streichen  müssen.  In  London 
und  Umgebung  findet  der  F  r  y  e  rasche  Ofen  viel  Verbreitung ;  die  Destructoren  leiten  in  der 
City  und  in  Whitechapel  die  Verbrennungsgase  direct  in  den  Kamin  ab,  ohne  dass  (die 
Anlagen  befinden  sich  inmitten  von  Häuserblöcken)  über  Rauchbelästigung  Klagen  vorkämen. 

Alle  Fryer'schen  Anlagen  erfordern  zur  Erzeugung  des  erforderlichen  Luftzuges  hohe 
Kamine,  deren  Zug  noch  mittelst  Ventilatoren  unterstützt  wird. 

In  der  neuesten  Zeit  hat  HorsfaU  mehrere  Verbrennungsanlagen  gebaut,  die 
zweifellos    auf   eine   möglichst  rauchfreie  Verbrennung  Anspruch  erheben    dürfen.    Das  an- 
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^wendete  Princip  besteht  darin,  dass  rechts  und  links  des  Rostes  je  eine  Gebl&sekammer 
ordnet  wird,  in  welcher  die  mittelst  Dampßnjectoren  zugepresste  Luft  bedeutend  erhitzt 
rd,  bevor  sie  unter  dem  Schüttelroste  austritt,  und  da  die  Verbrennungsgase  ein  gluhen- 
(,  durchbrochenes  Chamottegewölbe  passiren  müssen,  werden  sie  auch  frei  von  Kohlen- 
Lvdgasen  in  den  Hauptcanal  abziehen,  woselbst  sie  ihre  Wärme  noch  zur  Dampfbildung 
RGhrenkesseln,  wie  bei  Fryer^schen  Anlagen,  abgeben  können. 

An  der  Seite  des  Zufahrtsweges  ist  die  Brückenwaage  angeordnet,  von  welcher  die 
lällwägen  direct  zur  Auffahrtsrampe  gelangen,  die  sich  innerseits  der  Einfriedung  bis  zur 
laltform  hinzieht  und  die  ebenso  wie  die  Abfuhrsrampe  mit  Trottoiren  und  eisernen  Ge- 
ldern versehen  ist.  Die  Plattform  wird  von  einer  kräftigen  Eisenconstruction,  bestehend 
Säulen  und  Traversen^  getragen. 
Der  Destructor  selbst  besteht  aus  12  Fryer'schen  Zellen,  welche  rechts  und  links 
>m  gemeinsamen  Rauchcanal  zu  je  6  angeordnet  sind.  Zwischen  den  Oefen  und  dem 
lomsteine  sind  zwei  Jones^sche  Rauchverzehrer  eingeschaltet.  Die  Esse  ist  55  Meter  hoch 
nimmt  der  lichte  Durchmesser  derselben  von  2'28  Meter  bis  auf  1*83  Meter  ab.  Jeder 
kommende  zweispännige  Kippwagen  wird  zuerst  gewogen,  mit  Zuhilfenahme  zweier  Vor- 
)annpferde  die  etwas  steile  Rampe  hinaufbefördert,  und  sein  Inhalt  direct  über  den  Oefen 
ikippt.  Für  die  Bedienung  des  Destructors,  der  Tag  und  Nacht  im  Betriebe  steht,  sind 
Schichten  ä  8  Arbeiter  vorgesehen;  innerhalb  einer  jeden  achtstündigen  Schichte  wird 
ro  Ofen  viermal  aufgelegt  und  zwar  immer  nachdem  die  Schlacken  entfernt  worden  sind, 
roza  man  sich  einfacher  Gabel-  und  Schwerteisen  bedient.  Die  Schlacken  werden  in 
Bseme  Karren  abgezogen,  ein  Theil  davon  in  noch  warmem  Zustande  klein  gemahlen 
id  sodann  mit  Theer  gemischt  und  zur  Herstellung  des  sogenannten  Theerpflasters  ver- 
reodet. 

Ein  Theil  der  Schlacken  dient  zur  Herstellung  von  Kunststeinen,  welche  ein  Gemenge 

ron   gemahlener  Schlacke,    Flugasche    und  Cement    im  Verhältniss    von    4:2:1    sind, 

rekhes   in  eingeölte  Zinkblechformen,    die   mit  Holzdeckeln   verschliessbar    sind,    gegossen 

[irird,  wo  die  Masse  nach  12  Tagen  erhärtet  und  dann  an  der  Luft  getrocknet  wird,  worauf 

sie  oaeh  40  bis  50  Tagen  als  Kunstslein  verwendbar  ist. 

Nach  einer  allerdings  nur  oberflächlichen  Schätzung  liefert  Karlsbad  pro  Jahr 
2800  Tonnen  Hauskehricht,  zu  dessen  Verbrennung  nach  theilweiser  Aussiebung  der  Asche 
demnach  ein  Dreizellen-Destructor  benöthigt  wird  ;  mit  Rücksieht  auf  das  Wachsthum  der 
Stadt  und  die  Steigerung  der  Kehrichtabgabe  muss  jedoch  auf  Vergrösserung  Bedacht  genom- 
men werden  und  musste  daher  zum  mindesten  Rauchcanal  und  Esse  auf  4,  oder  besser 
5  Zellen  mit  je  5  Tonnen  Leistungsfähigkeit  in  24  Stunden  angelegt  werden.  Im  Winter 
vird  allerdings  eine  Zelle  genügen,  im  Sommer  wird  man  jedoch  mit  einem  ungünsti- 
geren Betriebe  rechnen  müssen^  indem  in  Folge  des  Sommerbedarfes  eine  grosse  und  kost- 
spielige Anlage  nothwendig  wird,  die  im  Winter  nur  zu  geringem  Theile  ausgenützt 
werden  kann. 

Hinsichtlich   der  Kosten  ergibt  sich   für  Karlsbad    auf  Grund    der  Einheitspreise  für 
drei  Zellen  der  Verbrennungsanlage  eine  Gesammtausgabe  von  55.000  fl. 


Die  Betriebskosten  dürften  betragen: 

1.  Verzinsung  und  Amortisation  des  Anlagecapitals,  6  7o    von  fl.  55.000 

2.  Löhne  des  Heizers  und  der  Schürer,  dann  der  Taglöhner  beim  Sieben 
der  Asche,  Abfuhr  der  Schlacken  und  Ausfüllen  der  Lehmgruben    .    . 

3.  Zusatz  von  Braunkohlen,  Holz  und  Coaks  zum  Anfeuern 

4.  Instandhaltung  der  Roste  und  Schürgeräthe 

5.  Für  Instandhaltung  und  Versicherung  der  Ueberdachung,  dann  für  die 
Erhaltung  der  Oefen,  Wege  und  der  maschinellen  Einrichtung  .... 


fl.  3300  — 


9 
» 
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600-- 

80- 


»      800- - 


Summe  .      fl.  7430  • 
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Von  diesem  Betrage  wäre  der  Erlös    für   die    beim  Betriebe  der  Ziegelei    v« 
Dampfkraft  im  Schätzungswerthe  von  fl.  700  in  Abzug  zu  bringen,   so   dasa  die  ei 
Verbrennungskosten   per  3000  Tonnen   Brutto    und  Jahr  fl.  6700   betragen   dürfleo,  d. 
pro  Tonne  fl.  2*2372. 

In  Karlsbad    kann    auf  eine  Einnahme   aus    dem  Destructorbetriebe   kaum 
werden,  indem  hier  das  harte  Pflaster-  und  Baumaterial  billiger  zu  stehen  kommt,  als 
künstliche,  und  die  Schlacken    sonach   nur   zur  Ausfüllung   von    Lehmgruben  Verweodi 
finden  können;   ein  eventueller  Erlös    aus  dem  Verkaufe    der   feinen    und  Flugaache 
demnach  bei  der  Rechnung  recht  gut  vernachlässigt  werden. 

Was    nun  die  Frage  der  Kehrickt-Einsamndung  und  Abfuhr  anbelangt,    soU  vi 
werden,  mindestens  diejenigen  Momente  wiederzugeben,  auf  Grund  deren  eine  Verl 
in  der  Hauskehrichtabfuhr  vorgenommen  werden  kann. 

Es  kann  angenommen  werden,   dass  Karlsbad  jährlich  3000  Tonnen  Haasmüll 
ducirt,  was  dem  Gewichte   von  3760  Cubikmeter   entspricht.    Ein    brauchbarer  Kipp^ 
darf  nicht  mehr  als  2  Cubikmeter  fassen^  und  da  er  in  den  meisten  Fällen  nicht  vol 
werden  kann,    darf  nur  mit   einem  Nutzraum   von  1'/^  Cubikmeter   gerechnet  YretdvtL^ 
dass  die  3760  Cubikmeter  etwa  2143  Fuhren  entsprechen  würden.  Nachdem  das  Jahr 
300  Werktage  umfasst,  so  wären  im  Jahresdurchschnitte  täglich  7' 16  Fuhren  Kehricht 
sammeln  und  abzuführen.  Erfahrungsgemäss  aber  würden  sich  pro  Tag  im  Sommer  9 
pro  Wintertag  6  Fuhren    ergeben,    zu   deren  Bewältigung   die  Einstellung    von    mindeati 
6  Wägen  erforderlich  wird,  wovon  einer  zur  Reserve  dient. 

An  einen  brauchbaren  Kehrichtwagen  werden   im  Allgemeinen   die  folgenden  vi 
liehen  Ansprüche  gestellt: 

Er  muss  so  gebaut  sein,  dass  die  Gefässe  durch  den  Wagenbegleiter  von  Aussoi  ii 
den  Wagen  bequem  ausgeleert  werden  können. 

Das  Wagengewicht  darf  nur  mittelst  Federn  auf  die  Achsen  übertragen  sein. 

Das  vordere  Wagengestell  muss  drehbar  eingerichtet  werden. 

Der  Wagenkasten  soll  um  die  hintere  Achse  kippbar  sein. 

Das  Innere  des  Wagens  wird  thunlichst  mit  Zinkblech  ausgeschlagen  und  der 
Wagen  von  aussen  mit  Oelfarbe  angestrichen  und  lackirt. 

Für  den  Wagenkasten  dürften  sich  die  nachstehenden  Abmessungen  empfehlen: 

Lichte  Länge:  2*6  Meter, 

>       mittlere  Breite:  1'26  Meter 
»       Höhe:  0*67  Meter. 

Darnach  würde  die  grösste  Wagenbreite  in  der  hinteren  Radachse  1*7  Meter  betrage^ 
so  dass  der  Wagen  auch  schmale  Strassenstellen,  in  denen  nicht  gerade  aufgeladen  werdaa 
muss,  noch  gut  passiren  könnte. 

Die  Kehrichtabfuhr  könnte  jedoch  in  hygienischer  Beziehung  weit  rationeller,  wenn 
auch  mit  grösseren  Auslagen  verbunden,  in  der  Weise  eingerichtet  werden,  dass  alle  Woho- 
parteien,  beziehungsweise  Hausbesitzer  gezwungen  werden,  für  die  Kehrichtabfuhr  genaa 
gleiche  verschliessbare  Blechgefässe  zu  verwendeui  deren  beliebiges  Vertauschen  sonack 
möglich  wäre.  Die  Grösse  derselben  wäre  so  zu  bestimmen,  dass  ein  gefüllter  Kasten  voa 
zwei  Personen  bequem  getragen  werden  könne  und  dessen  Gewicht  sonach  70  Kilogranun 
nicht  überschreiten  darf.  Das  Abholen  des  Kehrichts  würde  dann  in  der  Weise  erfolgen, 
dass  aus  dem  Hause  ein  oder  zwei  verschlossene  Kästen  auf  den  entsprechend  gebautes 
Wagen  gehoben  werden,  während  dafür  die  gleiche  Anzahl  leerer  und  desinficirter  Kästen 
in  Empfang  zu  nehmen  wäre. 

Gegen  diese  Art  der  Kehricht  abfuhr,  zu  deren  Bewältigung  sehr  viele  Kästen  and 
im  Sommer  mindestens  6  Wägen  erforderlich  wären,  spricht  nur  der  Umstand,  dass  man 
oft  leeren  Raum  und  stets  eine  todte  Last  mitzufahren  hätte,  wodurch  die  Kosten  der 
Abfuhr  bedeutend  höher  kämen^  als  beim  Auffüllen  in  die  Kippwägen. 

Die  Kosten  der  Kehrichtabfuhr,  Bespannung  und  Instandhaltung  der  Wägen  (exciasive 
der  Hand  wägen)  betrugen  in  Karlsbad  im  Jahre  1891 :  6216  fl.  04  kr.  und  im  Jahre  1892: 
6679  fl.  4V2  kr.,  so  dass  im  letzteren  Jahre  eine  abgefahrene  Tonne  auf  fl.  2*03  zu  stehen 
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L  Die  Zufuhr  zum  Destructor  würde  diese  Kosten  erhöhen  im  Verhältnisse  zu  der  ge- 
igeren  Fassung  besser  eingerichteter  Wägen;  doch  dürfte  mit  8000  11.  per  3000  Tonnen 
id  Jahr  das  Auskommen  zu  finden  sein,  was  per  Tonne  einen  Aufwand  von  2  fl.  86  kr. 
;eben  würde,    so  dass  pro  Tonne  Abfuhr    und  Verbrennung   mit   5  fl.  10  kr.  gerechnet 

rden  müsste. 
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lieber  die  Beschaffang  des  Heilserums  gegen  Diphtheritis. 

Der    kürzlich  in  Budapest  abgehaltene  VIII.  internationale  hygienische  Congress   und 

le  in  Wien    stattgefundene   66.  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  haben 

Frage  der  Anwendung  von  immunisirtem  Thierblutserum  zur  Immunisirung  und  Heilung 

Diphtheritis   in    den  Vordergrund    der   wissenschaftlichen  Discussion   gestellt,    und   das 

reinstimmende  Zeugniss  einer  Anzahl  der  hervorragendsten  wissenschaftlichen  Autoritäten 

iber  die  Wirksamkeit  dieses  Immunisirungs-  und  Heilverfahrens   bezüglich  der  Diphtheritis 

rderte  dazu  heraus,  für  die  Praxis  des  Medicinalwesens   die  nothwendigen  Consequenzen 

a  ziehen. 

Die  noch  während  des  Tagens  des  internationalen  Congresses  von  berufener  Seite  ein- 
eiteten  vorbereitenden  Studien,  um  in  Oesterreich  selbst  eine  Erzeugungsfätte  des  bisher 
aor  im  Aaslande  gewonnenen  Heilserums  zu  schaffen,  wurden  gefördert  durch  eine  Spende 
;tOD  10.000  fl.,    welche   ein    ungenannter  Wohlthäter  in   der  Redaction  der  »Neuen  freien 
Presse«  zum  Zwecke  der  Förderung  der  Heilserumerzeugung  deponirte. 

Wir  entnehmen  einem  an  die  Redaction  dieses  Blattes  gerichteten  Schreiben  des 
tk.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dn  Freih.  v.  Widerhofer  vom  5.  October  1894,  welcher 
ober  die  geeignetste  Disposition  mit  dieser  Spende  zu  beantragen  hatte,  nachstehende 
Zeilen: 

Die  k.  k.  österreichische  Staatsverwaltung  ist  seit  Jahren  bestrebt,  den  Errungenschaften 
der  kygienischen  und  bacteriologischen  Forschungen  Rechnung  tragend,  Institute  zu  schaffen, 
welche,  an  Krankenanstalten  angelehnt,  dem  Studium  der  Infections-Krankheiten  und  deren  er- 
fi)lgrdieken  Behandlung  gewidmet  sein  soll.  Die  erste  practische  Ausfübrung  war  die  Errichtung 
einer  Schutzimpfanstalt  gegen  Wuth  im  k.  k.  Budolphspitale;  doch  wurde 
^  Enrichtung  derselben  betont,  dass  „dieses  Institut,  den  Fortsehritten  der  medicinisch-therapeu- 
MMn  Wissenschaften  entsprechend,  eventuell  auch  der  Bereitstellung  anderweitiger 
ini Haler  Heil-Impfstoffe  zu  dienen  haben  werde^.  Aus  diesem  Grunde  wurde  ein 
Kesbiii  des  Prosectur-Qebäudes  daselbst  mit  beträchtlicher  Vergrösserung  bewilligt,  der  auch 
eben  in  Durchführung  begriffen  ist. 

Somit  besteht  bereits  ein  Institut  in  Wien,  welches  berufen  ist,  die  vorbereitenden  Studien 

in  der  Darstellung    des  Diphtherie-Heilserums    durchzufuhren.     Dieses  Institut    steht    unter   der 

latong   eines  hervorragenden  Pathologen    und    Bacteriologen,    des    Prosectors    und    Professors 

^P&Uauf,  welcher  die  sowohl  in  Paris  als   in  Berlin  getlbten  Bereitungsmethoden  des  Heil- 

foms  personlich    kennen    gelernt    bat.     Se.  Ezcellenz  der  Herr  Minister  des  Innern,  Marquis 

▼.  Baequehem,  und  S.  Ezcellenz   der   Herr  Statthalter  Graf  Kielmansegg  haben  bereit* 

vüügst  ^e  Erlaubniss  gegeben,  dass  diese  Studien  im  bezeichneten  Institute  durchgeführt  werden 

ItöimeQ;  unsere  Action  wurde  femer  wesentlich  gefordert  durch  das  wohlwollende  Entgegenkommen 

des  dermaligen  (in  Abwesenheit  des  Kriegsministers)  Leiters  des  k.  k.  Reicbs-Kriegsministeriums, 

Sr.  EieeUens  FZM.  Freiherm  v.  M  e  r  k  1,  welcher  bewilligte,  dass  die  zu  den  Versuchen  nöthigen 

Pferde  im  k.  k.  Thierarznei-Institute  untergebracht  und  von  den  Professoren  daselbst,    Director 

1^- Bayer,   Dr.  8chindelka    und  Dr.  Polansky,    beobachtet  werden.     Aus    diesen    Gründen 

Kann  ich  meine  Meinung  nur  dahin  präcisiren,    dass    diese   hochherzige    Stiftung 

innlebst  diesem  Institute  zugewendet  werde,  weil  ich  glaube,  dass  nur 

*nf  diese  Weise    der  Idee    der  Errichtung    einer    eigenen    öffentlichen 

Anstalt  für  Bereitung  des  Heilserums  der  richtige  Weg  gebahnt  werde, 

Vorausgesetzt,  dass  die  bereits  in  Angriff  genommenen  Vorarbeiten  in 

^cn  Krankenanstalten,    besonders  Kinder  spitälern,    das   erhoffte  Ziel 
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unserer  Wünsche  verwirklichen  werden.     Doch  liegt  es  in  der  Natur  der  8«e 
dass    das    practische  Resultat   jener  Vorarbeiten,    die  Herstellung    des   immuniairendeD 
nicht  von  heute  auf  morgen  erwartet  werden  kann ;  diesbezüglich  entnehme  ich  einer  sc! 
Mittheilung  Prof.  P  alt  auf  s  Folgendes  wörtlich: 

„Bekanntermassen  wird  das  Serum    von  Thieren  gewonnen,    die  für   das  Diphtheruigift  i 
grossen  Mengen  unempfindlich    geworden    sind.     Das  Gift  selbst  wird    durch    mehrwöc 
Cultnr    der  Diphtherie-Bacillen    in    alkalischer  Fleischbrühe    erzeugt    und    durch 
Filtration    derselben    gewonnen;    es  muss    in   der  Menge  vorhanden  sein,    dass    nach    Behri 
Vi«  Cabikcentimeter    1    Kilogramm    Meerschweinchen,     nach    Rouz    Vio    Oubikcentimeter 
Meerschweinchen  von    500  Gramm  in  48  Stunden    zu  tödten    vermag.     Beim  Pferde  erzeugt 
Oubikcentimeter  des  Giftes,    unter  die  Haut  gespritzt,    eine  Schwellung,    ja    eine    förmlich 
schriebene  faustgrosse  Geschwulst,    Fieber    und  Alteration    des    Allgemeinbefindens.     l£ni 
die  Erscheinungen  geschwanden  sind  und    der    völlig    normale  Zustand  wiedergekehrt  ist, 
man    die   Einspritzung  wiederholen    und    mit    der   Menge    langsam    steigen;    wenn    nun 
die    krankhaften    Erscheinungen    iu     der    Folge    in    massigerem    Grade    auftreten,    bo 
es  doch  viele  Wochen,  ja  mehrere  (mindestens  drei  bis  vier)  Monate,  bis  das  Thier  60 — 70 
centimeter  mehrmals  die  Woche  ohne  irgend  eine  Reaction  verträgt  und  ihm  ca.  SOOCubikcentimeter 
Toxins  beigebracht  sind.  Erst  dann  besitzt  das  Blut  jene  schützenden  und  heilenden  Eigensc 
welche  die  Medicin  zur  Behandlung  der  Krankheit  beim  Menschen  verwendet.  Diese 
haften  der  Blutflüssigkeit  an,  die  sich  beim  Gerinnen  des  Blutes  ausscheidet;  das  Blut  wird 
Thiere  durch  einen  Aderlass  entnommen.    In  der  Menge   von  ein  Fünfzigtausendstel  des  K 
gewichtes    schützt   solche  Blutflüssigkeit  —  Serum  —  ein  Meerschweinchen    gegen   jenes 
tödtende  Gift.    Für  ein  Meerschweinchen  von  500  Gramm  Gewicht   genügt   also  ein  Hon 
Oubikcentimeter  des  Serums;    auch  mit  dem  Gifte  gemengt,  verhindert  es  seine  Wirkung,   w 
es  nur  ein  Zwanzigstel,  ja  ein  Dreissigstel  der  Mischung  beträgt.  Ist  aber  das  Thier   bereits 
krankt,  so  braucht  man  grössere  Mengen,  um  dasselbe  zu  heilen,    und  zwar  haben  die  Y 
gezeigt,  dass  sechs  Stunden   nach  Einbringung   des  Giftes   ein  Tausendstel    des  Köipergewicki 
an  Serum  nöthig  ist,  um  das  Thier  noch  zu  schützen,  nach  12  Stunden   aber   kein  Effect 
zu  erzielen    ist.    Nur   bei    der  Infection    mit  Diphtherie-Bacillen    können    die  Thiere    noch 
12  bis  18  Stunden   unter   der  Einwirkung    des  Heilserums    genesen,    während    die  Controltbien 
nach  24  bis  30  Stunden  verenden."  So  Herr  Professor  Paltauf. 

Diese  letzteren  Versuche  sind  in  Analogie  zu  setzen  mit  der  natürlichen  Erkrankung 
Menschen ;    es  ist  damit  bereits  verständlich,    dass    die  Einflössung    des  Serums    in  den 
liehen  Körper  (durch  Einspritzung  unter  die  Haut)  um  so  wirkungsvoller  ist,   je  früher  dieaelfa» 
statt  hat.  Nach  der  Erfahrung  Behring *s  und  seiner  Mitarbeiter  ist  die  Sterblichkeit  deij 
Kinder,    die  am  ersten  oder  zweiten  Tage  bereits  behandelt  werden,   fast  null,    nimmt    dann 
und  vom  fünften  Tage  an  lässt  sich  kein  heilender  Einfluss  mehr  constatiren.  Geradezu  glänzendt 
Resultate  verzeichnete  E.  Rouz  in  Paris,  wo  bei  den  mit  Sernm  behandelten  Kindern  im  Spitals 
die  Sterblichkeit  von  51*71  Procent  auf  24*5  Procent,  also  um  mehr  als  die  Hälfte  gesunken  ist 

Es  ist  mithin  von  der  Serum-Therapie  wohl  nicht  zu  gewärtigen,  dass  in  der  nftcbsK» 
Zukunft  die  Diphtherie  keine  Opfer  mehr  erhebchen  wird,  wohl  aber,  dass  die  Sterblich- 
keit um  ein  Bedeutendes  sinken  dürfte.  Wir  hoffen,  dass  die  durch  die  munificenten  Ge- 
schenke an  die  Kinderspitäler  ermöglichten  Versuche,  die  mit  aller  Sorgfalt  und  hoffentlich  auck 
von  gemeinsamen  Gesichtspunkten  aus  angestellt  werden  dürften,  schon  in  einigen  Monaten  uns 
ein  genaueres  Urtheil  über  den  Werth  der  Serumtherapie  verschaffen  werden,  welches  der  Oefient- 
lichkeit  nicht  vorenthalten  bleiben  soll. 


Wir  fügen  bei,  dass  die  Arbeiten  zur  Gewinnung  von  iramunisirtem  Pferdeblutseram 
unter  Zusammenwirken  des  pathologischen  Instituts  der  Rudolphstiftung  und  des  k.  u.  k. 
Thierarznei-Institutes  bereits  im  Gange  sind  und  die  Hoffnung  begründet  ist,  zu  Beginn  des 
künftigen  Jahres  über  daselbst  erzeugtes  Heilserum  verfugen  zu  können. 
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Hlcin  «Im«  ft«pan.t-B*lUs*. 


OBterreiohische  Sanitatswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  41,  11.  October  1894. 

Ton  Alfred  H5lder,  k.  and  k.  Hof- and  Unireraitäts-Bachbändler  in  Wien,  I.,  RothenthnrmBtrasse  lö. 


Cholera-Nachrichten. 


Abj^eschlossen  am  9.  October  1894^  Mittags. 


Galizien : 

Das  Ministerium  des  Innern  hat  am  3.  October  den  politischen  Bezirk  Rohatyn 
am  9.  October  die  politischen   Bezirke  Eamionka,   StrumQowa  und  Zloczow  als 
)Ieraherde  erklärt. 

Vom  1.  October  Seit  dem  Beg^inne 
bis  7.  October  der  Epidemie*) 

Politischer  Bezirk  Gemeinde  Erkran-        Todes-  Erkran-       Todes- 

kiingen         fälle  kangen  falle 

irg  Stadt 4  4  31         23 

lu  Stadt 3  3         127         82 

ria  Seit   dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  3  Gemeinden     .       —  —  7  4 

Seit  30.  August  kein  Cholera- 
erkrankungsfall   gemeldet. 

*rka:                          Bobrka 6  3  25  15 

Brynce  Zagorne 4  1  4  1 

Brzozdowce 3  2  3  2 

..  Choderkowce 11  4  11  4 

Czartoryja 2  2  5  3 

Dziewietniki 2  1  2  1 

Lany 1  —  3  2 

Vom    1.    bis    7.  October    in 

7  Gemeinden 29  13  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden   .  —  —  67  37 

Bochnia:  Seit  dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  8  Gemeinden     .       —  —  27  19 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  21.  September 
gemeldet. 

*)  Unter  BerÜcksichtigang  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  and  Richtigstellungen. 
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Politischer  Bezirk 


Bohorodczany: 


Borszczow : 


B  rzesko : 


Brzozöw : 


Brzezany 


Buczacz : 


Gemeinde 


Vom  1.  October 
bis  7.  October 

Erkran-      Todes- 
kungen        föUe 


Lachowce 1 

Lysiec  stare 1 

Posiecz 1 

Starunia 5 

Vom   1.    bis    7.  October    in 

4  Gemeinden 8 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  13  Gemeinden   .  — 

Jwankow 2 

Vom    1.   bis    7.  October    in 

1  Gemeinde 2 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  34  Gemeinden  .  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden  — 

Der  letzte  Fall  wurde  am 
19.  Sept.  aus  der  Gemeinde 
Szczurowa  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .  — 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Glinna 2 

Zloczowka 7 

Vom    1.    bis     7.  October    in 

2  Gemeinden 9 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     .  — 

Bobrowniki — 

Browary — 

Buczacz 10 

Czechow 4 

Dubienko 1 

Folwarki 1 

Jarhorow 2 

Jazlowiec 1 

Koropiec 8 

Kosmierzyn 2 

Ladzkie 4 

Medwedowce 1 

Monasterzyska 2 

Niskolyzy 1 

Ostra — 

Podzameczek 1 


1 
1 


1 
1 


1 
3 


8eift  dem  BeginxMr 
der  Epideni* 

Tode»- 


koiigvD 

102 
11 
90 
20 


2  — 


405 
8 


-        674 


11 


2 

7 


13 


5« 
9 

10 


0 


:r-' 


1 

3 


4  —         - 


:> 


3 

22 

15 

1 

9 

8 

5 

119 

56 

2 

4 

2 

1 

12 

9 

— 

10 

ö 

1 

19 

9 

— 

49 

18 

4 

458 

184 

— 

18 

9 

3 

29 

13 

— 

7 

4 

2 

86 

40 

— 

6 

3 

1 

133 

59 

1 

16 

13 
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Politiseher  Bezirk 


Boczacz: 


Chrzanow 


Czortkow: 


Oabrowa: 


Gorlice : 


Gemeinde 


Pomorce 

Potok  Zloty 

Pjszkowce 

Scianka 

Snowidow 

Welesniow 

Wyczotki 

Zubrzec 

Vom  1.  bis  7.  October  in 
24  Gemeinden     .... 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  53  Gemeinden  .     . 

Bobrek 

Vom  1.  bis  7.  October  in 
1  Gemeinde 1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Chomiaköwka  Jagielnicka     .  1 

Jagielnica 1 

Nagorzanka 5 

Sosolowka — 

Ulaszkowce 3 

Vom   1.    bis    7.   October    in 

6  Gemeinden 10 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden    .  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden      .       — 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet. 

Gorlice 8 


Vom  1. 
bis  7. 

October 
October 

Beit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran- 
kungen 

Tod«s- 
fXlle 

Erkran-       Todes- 
knngen         ftlle 

2 
1 
2 
1 
4 
4 
12 
1 

1 
1 
2 
1 
1 

2 
8 
1 

2  1 
138          82 

3  2 
19            8 
10            3 
38          18 
17          11 

2            1 

65 

41 





1716       822 

1 

1 

3            2 

1       —       — 


—         -         60 


8  - 


—  2« 


23 


1 

3 

2 

1 

22 

12 

3 

15 

10 

1 

26 

14 

2 

23 

15 

252        127 


10 


3 


11 


Grybow: 


Horodenka; 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       — 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet 

Dzurkow 2 

Harasymow — 

Hawrylak 1 

Zukow 5 

Vom    1.    bis    7.    October    in 

4  Gemeinden 8 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden     . 


6 


3 


2 

43 

26 

L 

122 

78 

1 

41 

21 

2 

122 

57 
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Politischer  Bezirk 


Husiatyn :  Czabaröwka 

Sidoröw 
Szydlowce 
Vom   1.   bis   7.   October   in 

3  Gemeinden 9 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 
17  Gemeinden     .... 

Kalusz:  Dabrowa' 1 

Dolha  Wojnilöwska     ...         1 
Vom    1.   bis    7.  October    in 

2  Gemeinden 2 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 
11  Gemeinden     .... 

Kamionka  Strumilowa:  Busk         26 

Derewl4nska  Wolica   ...  5 

Derewlany 12 

Laneröwka 2 

Poburzany 20 

Rakobuty 25 

Vom    1.   bis    7.  October    in 

6  Gemeinden 90 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden     .  — 

Kolbuszowa  Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  5  Gemeinden 
Der    letzte    Erkrankungsfall 
wurde  am   14.  September 
gemeldet. 

Kolomea:                        Debeslawce 1 

Eolomea 6 

Peczenizyn 5 

Pereröw 3 

Pruchniszcze 1 

Rakowczjk 14 

Zalucze  am  Pruth  ....  3 
Vom    1.   bis    7.    October    in 

7  Gemeinden 33 

Seit   dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  23  Gemeinden  . 

Kosow:  Eosöw 8 

Monastersko 3 

Pistyn 1 

Szeszory .         1 

Vom    1.    bis   7.   October    in 

4  Gemeinden 13 

Seit  dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden  . 
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Gemeinde 

Vom  1.  October 
bis  7.  October 

Erkran-       Toddf- 
kang-en         fälle 

Seit  dem  BectBa« 
der  EfädeBÜ 

Eriaan-       Tode»- 
koBgm         fBle 

a 

4           3 
4           3 
1            1 

4             3 
69          31 
13            9 

339 


40    — 
-    97 


-    -    17 


182 


1 

1 

1 

40 

19 

1 

107 

52 

13 

33 

18 

4 

5 

4 

5 

12 

5 

2 

2 

2 

4 

20 

4 

12 

25 

12 

45 


12 


1 

1 

1 

5 

49 

28 

1 

26 

12 

1 

3 

1 

— 

34 

16 

6 

14 

6 

2 

6 

3 

V 

325 

177 

6 

42 

16 

2 

4 

3 

— 

7 

3 

1 

35 

21 

9 

183 


96 
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Politischer  Beadrk 


ikau  Umgebung: 


»mberg  Umgebung: 


iBianowa : 


Mielec : 


Nosciska: 


Myslenice: 


Hadworna : 


Hteko 


Vom  1.  October 
bis  7.  October 


Gemeinde  Erkran- 

kungen 

Pradnik  Czerwony  ....         2 

Zaatöw .         3 

Vom    1.    bis    7.  October    in 

2  Gemeinden 5 

Seit  demBeginne  der  Epidemie 

in  31  Gemeinden     •     .     . 

Kleparöw 18 

Vom    1.    bis    7.   October    m 

1  Gemeinde 18 

Seit  demBeginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  .     . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  der  Gemeinde 
Mordarka 

Seit  24.  Anglist  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.     . 

Letzter  Erkranknngsfall  am 
14.  September  in  der  Ge- 
meinde Czermin  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  der  Gemeinde 
Sadowa  Wisznia  .... 

Seit  13.  September  kein 
weiterer  Erkranknngsfall 
gemeldet 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden 

Seit  22.  September  kein  Er- 
kranknngsfall gemeldet. 

Majdan  Sredny 1 

Vom   1.    bis    7.  October    in 

1  Gemeinde 1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden .     . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden  .     . 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am    26.  August  gemeldet. 


Todes- 
fälle 

2 
1 


12 
12 


1 
1 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 


Erkran- 
kungen 

23 
4 


34 


1 


11 


2 


5 


2 


42 


40 


Todes- 
»lle 

16 

2 


303   170 


24 


25 


26 
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Politischer  Bezirk 


Seit  dem  Beginite 
der  £pid< 


Gemeinde 


Vom  1.  October 
bis  7.  October 

Erkran-       Todes-      Erknm-       Todei- 
klingen         fUle        kangen  liUc 


NowyTarg  (Neumarkt):  Eoscielisko 5 

Zakopane 5 

Vom    1.   bis    7.   October   in 

2  Gemeinden 10 

Seit   dem  Beginne   der   Epi- 
demie in  2  Gemeinden     . 

Podhajce:                       Bialokiernica 7 

Gnilowody 2 

Eorzowa 2 

Madzielöwka 7 

Seredne 1 

Zastawce  Zawatowskie     .     .  1 

Zawadöwka 1 

Vom    1.   bis    7.   October    in 

7  Gemeinden 21 

Seit   dem   Beginne  der   Epi- 
demie in  22  Gemeinden    . 


Przemyslany : 


Rohatyn : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
28.  September  gemeldet. 

Babuchöw 1 

Botszowce 18 

Bouszöw 8 

Bukaczowce 4 

Bursztyn 10 

Hanowce 1 

Herbutöw 1 

Hrehorow — 

Koniuszki — 

Europatniki 6 

Lipica  Dolna 4 

Lipica  G6ma                ...  1 

Ludwiköwka 2 

Oskrzesince 1 

Podzumlance 3 

Poswierz 1 

Skomorochj  Nowe  ....  9 

Skomorocby  Stare  ....  1 

Slobodka  Bolszwiecka      .     .  3 

Swistelniki — 

Zalucze 1 

Zuröw   .     .     .' 2 

Vom    1.   bis   7.   October    in 

22  Gemeinden      ....  77 
Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden   . 
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10 


29 
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2 


6 

42 

26 

1 
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1 

40 
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3 

7 

3 

19 
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21 

15 

1 

34 

12 

12 
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— 
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32 

14 

5 

29 

17 

2 

4 

2 

5 

20 

10 

1 

1 

1 

— 

3 

1 

1 

4 

1 

2 
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14 

4 

8 

5 

— 
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4 

2 

20 

17 

2 

2 

2 

2 

3 

2 

2 

24 

14 

1 

1 

1 

5 

17 

7 

1 

12 
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1 

3 

1 

1 

9 

7 

1 

1 

1 

2 

8 

6 
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lybusch : 


(kaiat 


Maty  n : 


Stanislau: 


Tarnobrzeg 


Tarnopol: 
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Vom  1.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  7.  October  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran-  Todes-     Erkran-        Todes- 

kaogen  f&lle  kungen           fSlIe 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie   in     der    Gemeinde 

Sucha -  —  35           12 

Letzter  Erkrankungsfall  am  20.  August  gemeldet. 

Rasztowce 1  1  1             1 

Vom    1.    bis   7.    October   in 

1  Gemeinde 1  1  —          — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  7  Gemeinden     .  —  —  96          56 

Eniaze 2  2  9             8 

Mikulinee 1  1  2             2 

Potoczek 6  2  10            2 

Vom    1.   bis   7.   October    in 

3  Gemeinden 9  5  —          — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden    .  —  —  106           59 

Choro8tk6w 1  1  1             1 

Knihinin  Dorf 1  i  28           20 

Kolodziejow 2  1  21           11 

Krechowce 4  2  11             6 

Marjampol  Stadt     ....  1  —  27           16 

Stanislau 2  2  24           16 

Tustdn 2  1  2             1 

Uhrinöw  Dolnj 4  1  5             1 

Vom    1.   bis   7.   October    in 

8  Gemeinden 17  9  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  30  Gemeinden   .  —  —  520        265 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden    .  —  —  120           72 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —  —  5             1 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 


Tamow: 


Seit  dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden  —  —  144 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 


81 


Tlttmacz 


Dolina  .     .     .    . 

4 

1 

52 

23 

Horyhlady 
Ottynia.     .     .     . 
Podpierzary    .     . 
Pohonia      .     .     . 

2 

....       12 

1 
9 

40 
92 

18 
54 

9 

....        5 

o 
4 

43 
o 

22 

4 
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Tlumacz: 


Trembowla: 


Turka: 


Wadowice : 


Wieliczka : 


Zaieszczyki : 


Zloczöw: 
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Vom  1.  October  Seit  dem  BcfioM 

bis  7.  October  der  Epidenie 

Gemeinde  Erkran-  Tode«-  Erkran-  Tod«. 

kuDgen  fiüle  kaogeo  fSIlf 

Stryhance 4  2  14  6 

Tlumacz 3  1  46  22 

Tysmienica 5  5  244  141 

ühorniki 5  —  26  15 

Vom    1.   bis    7.   October   in 

9  Gemeinden 49  28  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  20  Gemeinden  .  —  —803  493 

Chmielöwka 2  2  3  3 

Ruzdwiany 2  1  5  2 

Vom    1.   bis   7.   October   in 

2  Gemeinden 4  3  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  7  Gemeinden     .  —  —  17  13 

In  der  Gemeinde  Limanowa 
seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie       —  —  1  1 

Letzter  Erkrankongsfall  am  11.  September  gemeldet 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .  —  —  37  18 
Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  18  Gemeinden  .  —  —  166  109 
Letzter  Erkrankungsfall  am  28.  September  gemeldet. 

Chmielowa 5  2  16  4 

Koszylowce 1  1  29  19 

Popowce 1  1  6  5 

Slobodka 1  1  1  1 

Slone —  1  5  2 

Szutromince 1  1  20  12 

Winiatynce 2  2  30  16 

Zaieszczyki 1  1  271  141 

Zazulince 1  1  1  1 

Vom    1.    bis    7.    October    in 

9  Gemeinden 13  11 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  41  Gemeinden     .     .     .  1030  609 

Belzec 3  3  3  3 

Bialy  kamien —  1  3  3 

Buzek 4  3  8  5 

Ostrowczyk  Polny  ....  4  1  4  1 

Pietrycze 5  2  9  4 

Poczapy     .......  2  3  8  4 

Rozwaz 1  1  2  2 

Sassöw 8  3  8  3 


PoIiiUcher  Bezirk 


ISOCZOW  : 


Zydaczöw : 
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Vom  1.  October 
bis  7.  October 
Gemeinde  ^^^^^^^       rj.^^^^, 

knDgen         föUe 

Stronibaby 5  3 

Uciszköw 7  1 

Zloczöw 7  4 

Vom   1.   bis   7.    October    in 

11  Gemeinden     ....      46  25 

Seitdem  Beginneder  Epidemie 

in  11  Gemeinden     .     .    . 

Brzezina    .......        5  3 

Eozdol 1  1 

Vom   1.   bis    7.   October    in 

2  Gemeinden 6  4 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden      .     .     . 

Galizien  Gesammtsumme: 

Vom    1.  bis  7.    October  in 

153  Gemeinden  ....     571         321 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  551  Gemeinden .    .     . 


Seit  dem  Begpione 
der  Epidemie 

Erkran-       Todes- 
knngen         fälle 

6  4 

12  3 

33  18 


96 

5 
9 


14 


50 

3 

7 


10 


9804     5350 


Bukowina: 
Czernowitz  Stadt —         —         43 

Letzter  Erkrankungsfall  am  27.  September  gemeldet. 

Czernowitz  Umg.:        Rarancze 6  2  11 

Toporoutz 11  7  31 

Vom   1.   bis   7.    October  in 

2  Gemeinden 17  9 

Sei  t  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....  80 

Gurahumora :  Seit  dem  Beginneder  Epidemie 

in  8  Gemeinden  ....  156 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Kimpolung :  Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....  2 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Kotzmsui:  Ozechlib 1  1  37 

Vom    1.   bis   7.   October    in 

1  Gemeinde 1  1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  25  Gemeinden  .  252 


23 


6 
17 


49 


77 


1 


19 


140 
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Radautz : 


Storozynetz : 


Suczawa : 


Wisnitz: 
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Vom  1.  October        Seit  dem 
bis  7.  October  der  Epideni« 

Erkran-      Todes-       Erkrao-      Tod« 

kungen         fllle         kttogen         ßüi 

Ober-Wiköw 3  3  14  11 

Vom   1.   bis    7.   October    in 

1  Gemeinde 3  3 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden.    .  18  11 

Unter-Stanestie, 1  —  18  111 

Vom    1.   bis   7.   October   in 

1  Gemeinde 1  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden     .  50  Sil 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden    .  27  14 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet 

Ispas 1  1  6  4 

Vom    1.  bis   7.   October  in 

1  Gemeinde 1  1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden  .  206  123 

Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 

Vom    1.   bis  7.    October   in 

6  Gemeinden 23  14  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  64  Gemeinden.  .       —  —  834         472 


r 


—     537     — 


Choleranaohrichten  aus  dem  Auslände. 

{ 

Deutsches  Reich.    Vom  30.  Juli  bis  1.  October    wurden    in    Ostpreusssen    157    Cholera-Er- 

inkangsfälle  constatirt,  von  Mitte  August  bis  1.  October  in  Preussisch-Schlesien  139  (50  Todes- 

lle),  im  Netze-Warthegebiete  von  13.  August  bis  1.  Oktober  62  (32  t)»  ^^  Rheingebiete  in- 

rhalb  desselben  Zeitraums  9,    in    Hessen-Nassau  vom  27.  August  bis  17.  September    in  Bürgein 

^reis  Marburg)  17  (4),   im    Odergebiete  vom   27.  August  bis  1.  October  8  (5),   im    Elbegebiete 

iDerbalb  derselben  Zeit  3  (3)  Choleraerkrankun?en. 

Die  in  den  östlichen  Regierungsbezirken  Freu^sens   beobachteten  Fälle  betrafen  fast  ausschliess- 
rli  Schiflfdr,    Flösser   oder  im  Flussverkehre    bedienstete  Personen  und  deren  Familien.    In  den  west- 
len  Regierungsbezirken  lag  zumeist  eine  Einschlepp ung  der  Krankheit  aus  den  Niederlanden  vor. 

\  Schweden.  Auf  den  aus  St.  Petersburg  gekommenen  Dampfern  >Nordkusten<,  >Wasa<  und 
jl»Fin]andB  erkrankten  mehrere  Personen  an  Cholera  und  wurden  die  Schiffe  bei  Stockholm  unter  He- 
tllMchtQDg  gestellt. 

Niederlande.  In  zahlreichen  Ortschaften  traten  Cholera-  und  choleraäbnliche  Erkrankungen  auf, 
|Üe  Terhiltnissmässig  grösste  Zahl  in  Amsterdam  (vom  3.  August  bis  29.  September  93  Erkrankungen 
|iDd  34  Todesfälle)  und  in  Mastricht,  wo  man  bis  12.  September  80  Erkrankungs-  und  41  Todes- 
illle  uhlte.  Vorzugsweise  sind  die  Provinzen  Limburg,  Nord-  und  Südholland,  Nordbrabant 
tnd  Utrecht  ergriffen  und  betrafen  die  Erkrankungen  zumeist  Schiffer  und  an  den  Flüssen  oder 
taiüQen  wohnende  Personen.  Als  Erkrankungsursache  wird  zumeist  der  Genuss  des  Wassers  der  Ca- 
«ale  und  Flusse  beschuldigt. 

Belgien.  In  der  Provinz  Lütt  ich  sind  zwischen  18.  Juli  und  15.  September  388  Cholera- 
Todesfälle  gemeldet  worden.  Ausserdem  trat  die  Krankheit  in  Antwerpen,  Herstal,  Seraing,  in 
verjehiedenen  Orten  der  Provinzen  Antwerpen,  Uennegau,  Limburg,  Namur  und  Ostflacdern  auf. 

; 

j  England.  Im  Monate  Angust  wurden  unter  der  Mannschaft  eines  aus  St.  Petersburg  eingetroffenen 

Dampfers,   welcher  während  der  Ueberfahrt  einen  Cholera-Todesfall  au  Bord  gehabt  hatte,   Cholera-Er- 

Vnnkungea  festgestellt. 

Frankreich.  Zeitungsnachrichten  meldeten  vereinzelte  Cholerafälle.  Einer  amtlichen  Mittheilnng 

wurden  im  Monate  Juli  bei   einer  aus  Lüttich    eingetroffenen  Person  im  Departement  Meuse 

eine  choleraverdächtige  Erkrankung,  ferner  6  Cholerafälle  in  Paris,  2  Fälle  im  Departement  Meurthe 

etMoselle,   in  Avignon  1  Todesfall  und  im  Departement   Seine  et  Oise   2  Todesfälle  constatirt. 

•  Im  Monate  August  sprach   man   von  Cholera  in  Marseille,    doch    wurden  die  Erkrankungen  als 

i  Cholera  nostras,  welche  in  der  heissen  Jahreszeit  häufiger  aufzutreten  pflegt,   bezeichnet.    Dasselbe  gilt 

TOQ  den  im  Hochsommer  in  Paris  beobachteten  choleraverdächtiger  Erkrankungen. 

'  Rnmänien.  Die  in  Nr.  37  d.  Bl.  (Seite  446)  enthaltene  Mittheilung  über  Cholerafälle  in  Jassy 

\  "°^  Bivolari  ist  nach  neuesten  amtlichen  Nachrichten  dahin  richtig  zu  stellen,  dass  in  ersterer  Ge- 
)  neinde  «wischen  13.  und  27.  August  a.  St.  13  Erkrankungsfälle  mit  den  Erscheinungen  von  Gastro- 
etiteritis  vorgekommen  sind  und  die  bacteriologische  Untersuchung  in  einem  der  beiden  Todesfälle 
^'tiolera,  in  dem  zweiten  aber  nicht  Cholera  ergeben  hat.  Seit  27.  August  sind  neue  Fälle  nicht  auf- 
getreten. 

In  dem  zur  Gemeinde  Bivolari  gehörenden  Dorfe  Comu-Negrei  ereignete  sich  am  29.  August  a  St. 
^iQ  tOdtlich  verlaufener  Erkrankungsfall  von  Gastroenteritis,  in  welchem  die  bacteriologische  Unter- 
^ckung  ein  hinsichtlich  Cholera  negatives  Ergebniss  hatte.  Seither  sind  keine  weiteren  verdächtigen 
'»Ue  Yorgekommen. 

Türkei.  In  Adrianopel  dauert  die  Choleraepidemie  fort,  ebenso  in  Kleinasien,  wo  sie  insbe- 
»ndere  in  Konia,  Siwas,  Angora,  Mamuret  el  Aziz,  im  Vilajet  Brussa  und  Erzerum  herrscht 
Bad  bis  Damaskus  vorgedrungen  ist. 


oajeK  «SM  FDieoiKCM  j««hi  im  «  ■•■ 
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Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publioationen 

de« 

k.  k.  Obersten  (Sanltätsrattaies« 

Rediffirt  von 

Sb.  J.  DAIMEB  and  Db.  a.  netolitzkt 

Seotioi^aratlx  Ina  ^finisteriuni  de«  Innern  SohriftfUlirer  de«  Obersten  SanitAteratUe« 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univereittts-Buchhfindler  in  Wien 

I«  Kotlientlxurxnetvaeee  16. 


Emebeimt  Jefleii  Donner ste«. 

PriBtuneratioiupreia  bei  direeter  Fostmuendims  gan»jäbrig  fl«  6. — . 


VL  J^hT^BJkg.  Wien,  18.  Ootober  1884.  Vr.  42. 


Inhalt.  TerhaxkdluDgen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes.  —  Ans  den  Verhandlungen  der 
iSection  >Medicinalpolizei€  der  66.  Versammlnng  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Wien.  I.  Ueber 
jlmpfschSden:  I.  Beferat  you  Oberimpfarst  Toigt  in  Hamburg;  II.  Beferat  von  Dr.  Stumpf,  Central- 
[impfant  in  München.  —  II.  Ueber  die  Beschaffenheit  und  Verwerthung  der  Impfthiere  bei  der  Erzeu- 
'guig  animaler  Pockenljmphe.  Beferat,  erstattet  im  Auftrage  des  Comit^s  des  internationalen  Congresses 
der  Impfirzte  in  Wien  von  Prof.  Dr.  J.  Csokor  in  Wien.  —  Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse 
und  Verfügungen  im  Auslande:  Paris,  Typhussterblichkeit   —  Personalnachrichten. 


Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In    der  Sitzung   des  Obersten  Sanitätsrathes  am  13.  Oetober  d.  J.  gelangte   als 
erster  Gegenstand  die  Frage  zur  Verhandlung,  ob  und  unter  welchen  Vorsichten  und 
Modalitäten  vom  sanitären  und  veterinärpolizeilichen  Standpunkte  der  Import  von 
überseeischem,  beziehungsweise  australischen,  durch  Kälte  conservirtem 
Fleische  in  grössere  Consumorte,  insbesondere  auch  nach  Wien,  zulässig  und  mit 
Rücksicht  auf  die  Bedürfnisse  der  Volksemährung  wünschenswerth  sei.  Der  Oberste 
Sanitätsrath   sprach    sich  dahin  aus,  dass  unter  der  von    der  politischen  Verwaltung 
bereits  geforderten  Voraussetzung^  dass  das  Fleisch  aus  Ländern  stammt,  welche  der 
Gefahr  der  Einschleppung  von  Viehseuchen  nicht  in  höherem  Masse  ausgesetzt  sind, 
dann  dass  nachgewiesen  ist,  dass  das  Fleisch  von  Thieren  herrührt,  welche  in  einem 
öffentlichen  Schlachthause  geschlachtet,  vor   und  nach  der  Schlachtung  der  thierärzt- 
lieben  Beschau  unterzogen  und  gesund  befunden  wurden,  gegen  die  Einfuhr  solchen 
Fleisches  vom   sanitären  und  veterinärpolizeilichen  Standpunkte  kein  Anstand  besteht 
nnd  dass  der  Verschleiss  ßolchen  Fleisches  im  Interesse  einer   billigen  und  kräftigen 
VolkserDährung    statthaft    und    erspriesslich    erscheint,   wenn  vor  dem  Verkaufe  die 
strengste  Fleischbeschau   gehandhabt,    für   die    Conservirung   dieses  Fleisches  durch 
Eältevorrichtungen    bis    zum    Verkaufe    Sorge    getragen,     dasselbe    nur    unter    der 
Declaration  als  überseeisches,  beziehungsweise  AustraUsches  Fleisch  verkauft  und  zu 
diesem  Zwecke  eine    entsprechende    Markirung    der    beschauten    Fleischstücke    vor- 
genommen, femer  der    directe  Verkauf  als  solcher    womöglich    in    eigenen    Ständen 
gesichert,  der  Zwischenhandel   behufs  Verhinderung   küustlicher  Preissteigerung  und 
der  fklschlichen  Verwerthung  des  eingeführten  Fleisches  als  inländische  Fleischwaare 
iQöglichst  eingeschränkt  werde. 

42 


—    540    — 

Der  Oberste  Sanitätsrath  nahm  von   dieser  Verhandlung  mit  Rücksicht  auf 
sanitäre  Wichtigkeit  einer  zweckmässigen  Volksernährong  Anlass,   auch  die  ¥< 
nisse,  welche  die  derzeitige  Fleischtheuerung   in  Wien  verursachen,   zur  Erörtei 
zu  bringen,  und  beschloss   nach  längerer  Discussion,   vorerst  ein  Specialoomit^ 
dem  Studium  dieser  Frage  zu  betrauen. 

Den  zweiten  Gegenstand  der  Verhandlungen  bildete  die  Berathung  über  die  Masi 
nahmen,  welche  in  Folge  der  anscheinend  günstigen  Wirkung  dei 
neuen  Serumtherapie  bei  Diphtheritis  vom  Sanitäts-  und  Medicinalst 
punkte  getroffen  werden  sollen. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  gelangte  nach  eingehender  Besprechung  der  bis! 
Studien   bewährter   Fachmänner    über    die    Wirkungsweise    dieses    bacterioU 
Präparates     zum    Schlüsse,    dass    die    aufmerksamste  Verfolgung    und    eingeh« 
wissenschaftliche  Prüfung   der  neuen  Behandlungsmethode   bei  DiphtheritiB  in  Anl 
tracht   ihrer  wissenschaftlichen  Grundlage  und   der  bisherigen   aufmunternden 
rungen  anerkannter  Fachmänner  dringendst  empfohlen,  jedoch  auch  beachtet  wt 
muss,    dass  derzeit  hinsichtlich  der  Anwendung  des  neuen  Heilmittels,  dessen  Nel 
Wirkungen  und  Indicationen  noch   nicht  hinreichend  erforscht  sind,   die   grösste  V< 
sieht  erforderlich   ist,    und  die   Heilversuche   daher  thunlichst  auf  Heilstätten   sa 
schränken  wären,  an  welchen   die  Mittel   zur  wissenschaftlichen  Würdigung  aller 
Verlaufe   der  Krankheit  imd   der  Behandlung  auftretenden  Symptome  gegeben 

Der  Oberste  Sanitätsrath  hob  weiter  die  Thatsache  hervor,  dass  der  Bezog 
Heilserums  aus  den  spärlichen  bisherigen  Erzeugungsstätten  im  Auslande  wegen 
massenhaften  an  dieselben  von  allen  Seiten  gestellten  Ansprüche  schon  derzeit 
schwierig  ist  und  betonte,  dass  mit  Bücksicht  hierauf  umso  gewisser  vorgesorgt  werd< 
müsse,  dass  mit  Ausschluss  jeder  Täuschung  nur  solches  Heilserum  gegen  Diphtbei 
zur  Anwendung  gelange,  welches  unter  der  Garantie  anerkannter  Fachmänner  yc 
den  Bereitungsstätten  abgegeben  wird,  in  welcher  Beziehung  die  Bestimmungen 
§  3  der  Ministerialverordnung  zur  österreichischen  Pharmakopoe  vom  1.  Juli  II 
R.  G.  Bl.  107,  zur  strengen  Anwendung  zu  kommen  hätten.  Femer  sprach  der] 
Oberste  Sanitätsrath  seine  Befriedigung  und  Zustimmung  darüber  aus,  dsjBS 
k.  k.  Ministerium  des  Innern  bereits  Vorkehrungen  zur  seinerzeitigen  Gewinnung  voa' 
Heilserum  durch  das  bacteriologische  Institut  an  der  k.  k.  Rudolfstiftung  in  Verl 
düng  mit  dem  k.  u.  k.  Thierarzneiinstitute  in  Wien  getroffen  hat  und  beantragte,  di 
diese  auf  die  Gewinnung  von  Heilserum  abzielenden  Einrichtungen  so  weit  erweil 
und  vervollkommnet  werden  mögen,  dass  zum  Zwecke  der  fortlaufenden  wissenschaft- 
lichen und  klinischen  Prüfung  des  Heilserums  und  der  Heilmethode  dauernd  wa»- 
reichende  Quantitäten  zur  Verfügung  gestellt  werden,  und  dass  diese  Anstalt  in  dia 
Lage  komme,  im  Falle  als  durch  diese  Prüfung  die  heilsame  Wirksamkeit  des  neuen 
Heilmittels  bestätigt  werden  sollte,  thunlichst  zur  Bestreitung  des  nöthigen  Bedarfes 
an  Heilserum  —  welches  dann  der  Krankenbehandlung  durch  weitergehende  Vor- 
kehrungen möglichst  leicht  zugängig  zu  machen  sein  würde  —  beitragen  zu  können. 
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an  Verhandlungen  der  Section  „Medicinalpolizei''  der  66.  Ver- 
lammlung  deutseher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Wien. 

I. 
Ueber  Impfschäden. 

I.  Referat  yon  Oberimp£urzt  Voigt  in  Hamburg. 

»igt  bespricht  die  Ausschlagsformen,  welche  im  AnschlusB  an  den  Vaccinations- 
beobachtet  worden  sind. 

;  den  von  der  Vaccine  veranlassten  Symptomen  gehört  ein  maculöser  Ausschlag, 
vom  zweiten  und  dritten  Tage  nach  der  Impfung  an,  an  umschriebenen  Stellen 
i  manchmal  bald  verschwindet  in  anderen  Fällen  sich  ausbreitet  und  einem  Masern- 
ihelnausschlag  ähnlich  wird.  Dieser  Ausschlag  tritt  ziemlich  selten  auf  und  ist  zu- 
Bin  AnalogOQ  des  Prodromalausschlages  der  Variola.  Breitet  der  Ausschlag  sich 
irickeln  sieh  ans  den  Flecken  Papeln  und  aus  diesen  kleine  Pusteln,  so  entsteht 
I  wir  »allgemeine  Vaccine«  nennen,  ein  secundärer  Ausschlag,  der  dem  Blattern- 
D  entspricht.  Nicht  immer  geht  das  morbillöse  Exanthem  dem  secundären  Vaccine- 
hAusschlagj  voraus.  Die  durch  Selbstinfeetion,  durch  Kratzen  mit  den  Finger- 
entstehenden  secundären  Pusteln  sehen  dem  aus  dem  Blute  stammenden  allge- 
Ausschlag  sehr  ähnlich.  Diese  Pusteln  heilen  ab,  ohne  Narben  zu  hinterlassen, 
B  nieht  zerkratzt  werden,  und  man  kann  sie  nicht  als  Impfschaden  ansehen, 
fis  kann  die  durch  Selbstinfeetion  entstandene  Pustel  durch  ihren  Sitz,  z.  B.  am 
(nliebsam  werden.  Aufmerksame  Wartung  der  Kinder  kann  dem  Entstehen  solcher 
fcction  vorbeugen. 

JB  den  Impfschäden  gehört  die  Urticaria,  sie  kommt  unter  10.000  Geimpften  unge- 
kmal  vor,    fast   nur   bei   heissem  Wetter    und    sie  verschwindet    in    der  Regel  am 

Enach  der  Impfung. 
Mäiaria  ist  weniger  eine  Folge  der  Impfung,  als  der  Sommerhitze  und  kommt 
b  bei  mit  Ekzem  behafteten  Kindern,  aber  überhaupt  äusserst  selten  vor. 
Bb  mit  Ekzem  behaftetes  Kind  sollte  nicht  geimpft  werden,  weil  das  Ekzem  sich 
pr  Impfung  in  den  meisten  Fällen  zeitweilig  verschlimmert  und  unerwünschte  Formen 
^  kann.  Das  gilt  auch  von  der  Prurigo^  der  Psoriasis  und  der  FuruncolosiSy  haupt- 
laber  von  der  Impetigo. 

m  üebertragung  der  Ekzema  impetiginodes  bei  Gelegenheit  der  Impfung  ist  mehr- 
mekommen  und  hat  sogar  grossen  Umfang  angenommen,  und  ernste  Folgen  hervor- 
P>  Seit  den  neuerdings  gemachten  Vervollkommnungen  im  Impfwesen,  namentlich 
IB  der  Züchtung  der  Thierlymphe  ist  derartiges  nicht  mehr,  oder  höchstens  als 
py  ganz  vereinzelter  Unglücksfall  vorgekommen. 

m  seltenste  Ausnahme  ist  bei  elenden  Kindern  naeh  der  Impfung  ein  Fall  von 
P9M)  bei  Blutarmen  die  Purpura  vaceinae  beobachtet  werden.  Wenn  diese  Purpura 
"Ogig  von  Hämophilie   auftritt,    so    bildet    sie   ein   Analogen   der   Variola    haemor- 

Werden  frisch  Geimpfte  von  anderen  lieberhaften  Krankheiten  befallen,  so  bilden 
TOchformen  der  beiden  Conagien  ans. 

*^  Wasiet'hlaUem  bieten  keine  Gelegenheit  zum  Impfschaden,  auch  der  Masern- 
1*  wird  wenig  durch  die  Impfung  erschwert,  und  die  Impfpusteln  heilen  während  der 
f^  meistens  ungestört  ab,  mitunter  aber  werden  die  Borken  feucht  und  verzögert  sich 
»borkong. 

JBmii  der  Scharlach  aus,    so  soll   das  Fieber   sehr   stark  werden.     Die  Impfpusteln 
*  sich  oft  sehr  entzünden  oder  Neigung  haben,  diphtheritisch  zu  werden. 
^  der  Scharlach  neigt  bei  solcher  Complication  mit  dem  Impfprocess  zu  schwererem 
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Eine  manchmal  recht  unerwünschte  Compllcation  der  Impfung  ist  der  Aasbrudi  dül 
Mundfäule,  hervorgerufen  durch  das  Contagium  der  Maul-  und  Klanenseuche.  Dann  eoi^j 
stehen  manchmal  recht  ernsthafte  Erscheinungen,  neben  dem  Process  im  Munde  ein 
gemeines,  sehr  juckendes  Exanthem^  starkes  Fieber,  Neigung  zu  Pneumonie  und 
cutanen  Abscedirungen.  Die  Pusteln  der  Vaccine  betheiligen  sich  nicht  vorwiegend  an  dfBJ 
Krankheitsbilde,  daher  kann  man  diese  Complication  eigentlich  weniger  einen  Impfschadei^] 
als  eine  Verschlimmerung  der  Mundfäule  nennen. 

Der  Möglichkeit  der  Verbreitung  der  Tuberculose,  Scrofulose,  Syphilis  und  Lepra  tal] 
durch  die  Verwendung  der  Thierlymphe  ein  Riegel  vorgeschoben. 

Da  die  Thierlymphe  jetzt  auch  in  heissen  Gegenden,  z.  B.  in  Batavia  und  OstiodxMi] 
mit  Erfolg  gezüchtet  wird,  so  ist  es  Pflicht  der  Regierungen  civilisirter  Länder,  die  ani 
Lymphe  einzuführen. 

Die  sogenannten  Impfschäden   entstehen    fast    niemals    als   eine  Folge   mangelhi 
Beschaffenheit  der  Impflymphe,  sondern  sie  sind   zurückzufuhren  auf  krankhafte  Beschaffe 
heit  der  Haut  des  Abimpflings  oder  auf  Schädigungen,  welche  die  Impfpusteln  während 
Zeit  ihrer  Reifung  oder  Abborkung  treffen. 

Von  diesen  Schäden  ist  die  eine  Gruppe  dadurch  zu  vermeiden^  dass  man  schi 
liehe  und  hautkranke  Kinder  von  der  Impfung  ausschliesst,  die  andere  Gruppe  durch  galij 
Pflege  der  Geimpften. 

Voigt  hat  den  Erfolg  von  einer  Viertelmillion  Impfungen  controlirt  und  die  vorg««^ 
gekommenen  Impfschäden  gebucht  und  polizeiärztlich  verfolgen  lassen. 

In  den  letzten  fünf  Jahren    ist    bei    annähernd  100.000  Impfungen  zu  finden, 
zunächst    zu    nennen    sind:    35    Fälle    allgemeiner    Vaccine,     und    zwar    17   Fälle 
fleckigen  Aussehlages,    18]  Fälle  des  papulösen    und    pustulösen  Ausschlages,    dann   fol[ 
einzelne   Fälle  stärkerer  Reaction  um  die  Impfpusteln,    welche  namentlich  Revaccinirte 
trafen,   und  69  Fälle  sogenannter  Impfschäden,    nämlich:    11    Urticaria,    8   Impetigo,   tt\ 
Ekzem  (hiebei  eingerechnet  die  herpetischen  und  Miliaria-  und  Prnrigoformen),  2 
2  Purpura,  1  Pemphigus,  3  Stomatitis  aphthosa,  1  Furunculosis,   2  Abscesse,  1  Bubo 
laris  purulentus,  5  Geschwüre  der  Impfpusteln,  2  Erysipele  und  4  Augenentzündungen. 

Fast  in  jedem  dieser  69  Fälle  liess  sich  nachweisen,  dass  die  Kranken  binnen  karzarj 
Zeit  hergestellt  waren,  und  dass  eine  von  der  Impfung  unabhängige  Ursache  den  Scbadcaj 
angerichtet  haben  musste.  Der  einzige  Todesfall  ereignete  sich  bei  einer  Verschwäruo^f 
die  erst  in  der  zweiten  Woche  nach  der  Impfung  begann,  als  eine  nachträgliche  \Vund-< 
erkrankung.  Diese  der  Wirklichkeit  entsprechenden  Zahlen  zeigen,  dass  das  Noth-  ntt] 
Impfmordgeschrei  der  Impfgegner  dreiste  Wahrheitswidrigkeit  ist. 


n.  Keferat  von  Dr.  Stumpf,  Centralimpfarst  in  MUnchen. 

Referent  besprach  die  schwereren  Impfschäden  und  definirte  ihre  Formen,  das  Fruk- 
und  Spät-Efysipd,  die  Verschwärung  des  Impffeldes,  den  fisttdösen  Ahseess^  die  eüerige  Ent- 
zündung der  Achseldrüsen  und  die  septischen  Erkrankungsformen. 

Er  griff  das  Jahr  1890  heraus  nnd  besprach  im  Einzelnen  die  in  Folge  von  acciden- 
teilen  Impf-  und  Wundkrankheiten  im  Deutschen  Reiche  vorgekommenen  tödtlichen  Fälle, 
sowie  die  ausserordentliche  Seltenheit  dieser  Vorkommnisse,  von  denen  jedes  unbedingt 
zur  Kenntniss  der  Behörde  kommt.  Bei  den  im  Deutschen  Reiche  getroffenen  Einrich- 
tungen ist  es  ganz  unmöglich,  dass  irgend  ein  besonderer  Fall  verborgen  bleibt« 

Daran  reihte  sich  die  Besprechung  des  grossen  statistischen  Materials  der  Schweiz 
und  der  bezüglichen  Tafeln  des  kaiserlichen  Gesundheitsamtes  in  Berlin. 

Referent  schloss  seine  Darlegungen,  indem  er  die  Zuversicht  aussprach,  dass  ein 
sich  im  Volke  ausbreitendes  hygienisehes  Denken,  sowie  die  analytische  und  Wissenschaft' 
liehe  Begründung  der  J  e  n  n  e  r'schen  Lehre  uns  von  der  Rückkehr  zur  MisÄre,  wie  sie 
vor  J  e  n  n  e  r  geherrscht  hat,  verschonen  werde. 
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lieber  die  BeschafTenheit  und  Verwerthung  der  Impfthiere  bei  der  Er- 
zeugung animaier  Pockenlymphe. 

Referat,  erstattet  im  Auftrage   des  Comit^    des  internationalen  CongreBses   der   Impfärzte  in  Wien  von 

Prof.  Dr.  J.  Csokor  in  Wien. 

In  vollster  Würdigung  der  mir  zu  Theil  gewordenen  Auszeichnung  von  Seite  des 
Gomites  des  internationalen  Congresses  der  Impfärzte  in  Wien  beehrt  sich  der  Gefertigte 
das  Referat  über  die  Verwerthung  und  Verwendung  der  Impfthiere  im  Nachstehenden  zu 
erstatten. 

Für  den  Veterinär  ergeben  sich  mit  Rücksicht  auf  die  Erzeugung  animaier  Pocken- 
lymphe  zum  Zwecke  der  Schutzimpfung  des  Menschen  im  Wesentlichen  zwei  Fragen: 
l.  Welche  Anforderungen  stellt  der  Veterinär  an  die  Impfthiere  zur  Gewinnung  animaier 
Lymphe?  2.  Unter  welchen  Bedingungen  kann  die  Verwerthung  der  Impfthiere  zum  mensch- 
lichen Genasse  stattfinden? 

Bevor  ich  zur  Erörterung  dieser  Frage  übergehe,  sei  mir  gestattet,    Einiges  über  die 

Pocken  der  Hausthiere  in  Kürze  anzuführen.  Seuchenartige  Pockenerkrankungen  waren  von 

tltersher  bei  den  Schafen  bekannt,  ja  selbst  Impfungen  zum  Zwecke  rascher  Durchseuchung 

i.  hatte   man   seit  Menschengedenken,   besonders   im  Orient,    in  der  Weise    geübt,    dass   die 

'  Haute  der  gefallenen  Schafe  in  die  Stallungen  der  gesunden  Thiere  gebracht  wurden,    um 

eine  gleichzeitige  Erkrankung  derselben  zu  bewirken. 

In  den  Sechziger-Jahren  versuchte  man  es  mit  der  Schutzimpfung  bei  Schafen,  und 
«8  wurden  zu  dem  Zwecke  eigene  Anstalten  zur  Erzeugung  der  Pockenlymphe  (Ovine), 
iiowohl  in  Oesterreich,  als  auch  in  Ungarn  errichtet.  Allein,  als  man  die  Erfahrung  gemacht 
hatte,  dass  geimpfte  Thiere  ebenso  die  Pocke  ausbreiten,  wie  die  auf  natürlichem  Wege 
erkrankten  Schafe,  wurden  die  Anstalten  aufgelassen ;  immerhin  aber  sind  selbst  heutzutage 
Impfongen  gegen  die  Schafpocken  im  Sinne  der  Nothimpfung  unter  behördlicher  Aufsicht 
nach  dem  Thierseuchengesetze  zulässig. 

Viel  später  wurden  die  Pocken  bei  den  anderen  Hausthieren  beobachtet  und  be- 
schrieben. Wenn  man  mit  Rücksicht  auf  die  Häufigkeit  der  Erkrankung  eine  Scaia  auf- 
stellen wollte,  so  kann  das  Vorkommen  der  Krankheit  in  nachstehender  Reihe:  Schaf, 
Rind,  Pferd,  Ziege,  Schwein,  Hund,  Affe,  Kameel  und  Büffel  ersichtlich  gemacht  werden. 
Die  Pocken  bei  dem  Geflügel  erwiesen  sich  nach  den  Untersuchungen  von  Bollinger  und 
mir  als  Epithelioma  contagiosum. 

Ueber  den  Erreger  der  Krankheit  ist  ebensowenig  bekannt,  als  wie  über  jene  der 
Menschenpocke.  Von  verschiedenen  Forschern  sind  Organismen  aus  der  Abtheilung  der 
Spaltpilze  als  die  Ursache  der  Krankheit  bezeichnet  worden.  So  fand  Zürn  in  der  Lymphe 
der  Schafpocke,  sowie  im  Gewebe  der  angrenzenden  Talgdrüsen  kleine,  geisseltragende 
Mibococcen.  Von  anderen  Forschern  werden  Bakterien  mit  endosporer  Vermehrung  be- 
äcbrieben.  Guttmann  hat  den  Staphylococcus  cereus  albus  variolae  aus  der  Lymphe  heraus- 
gezüchtet. Frühere  Beobachter  constatirten  kugelige  Gebilde,  welche  mehrere  Protoplasma- 
körner einschliessen^  die  nach  den  neueren  Untersuchungen  von  Pfeiffer  in  die  Abtheiiung 
der  Urthiere  (Protozoa)  verwiesen  werden. 

Bezüglich  der  Wirksamkeit  des  Pockengiftes  besteht  heutzutage  die  von  Roloff  und 
und  BoUinger  vertretene  Ansicht,  dass  überhaupt  zwei  von  einander  verschiedene  Contagien 
W  den  Hausthieren  vorkommen,  und  zwar :  das  heftig  wirkiende,  die  schwere  Pocken- 
erkrankung veranlassende  Gift  der  Schafpocke,  gegenüber  der  milderen  auf  die  Hausthiere 
Tom  Menschen  übertragenen  Menschenpocke. 

Die  mildeste  Pockenform  ist  zweifellos  die  vom  Menschen  abstammende  Kuhpocke. 
Sie  ist  es  auch,  die  das  Wesen  der  animalen  Lymphe  ausmacht. 

Es  würde  den  Rahmen  des  Referates  bei  weitem  überschreiten,  wollte  ich  den  ana- 
tomischen Befund,  die  klinischen  Erscheinungen,    sowie    den  Krankheitsverlauf  der  Pocken 
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unserer  Hauslhiere  schildern.  Es  sei  hier  nur  angeführt,    dass  als  eine  zweite  milde  Focai 
der  Pocken,  die  sogenannte  Schutzmauke  der  Pferde  schon  von  Jenner  und  Saceo  erkaaol.] 
wurde.     Diese  Forscher  meinten,    es    sei   die  Pferdepocke   der  Ausgangspunkt   der  miUtt 
Kuhpocke. 

Es  wurde  in  früherer  Zeit  versucht,  die  animale  Lymphe  von  Schafen  als  sogenanntt 
Ovine,  von  Pferden  als  Equine,  in  neuerer  Zeit  von  Ziegen  und  Affen  zu  gewinnen.  ABeiB 
durch  manche  Umstände  war  man  bemüssigt,  das  Kalb  als  das  beste  zur  ErzeDgiuf 
animaler  Lymphe  erkannte  Impfthier  zu  verwenden. 

Ich  werde  demnach  hinsichtlich  der  Eingangs  erwähnten  Fragen  nur  diese  Thienut 
berücksichtigen. 

Die  Anforderungen,  welche  der  Veterinär  bei  der  Erzeugung  der  animalen  Lympht 
an  die  dazu  zu  verwendenden  Impfthiere  (Kälber)  zu  stellen  hat,  ergeben  sich  aus  dea 
Alter^  der  Reife,  aus  dem  Ernährungs-  und  Gesundheitszustande. 

Hinsichtlich   des  Alters    sollen    weder   zu  junge  noch    zu    alte  Thiere   bei   der 
winnung    animaler   Lymphe   verwendet    werden.  Die   Zulässigkeit   von  Kälbern    unter 
Wochen  erscheint  mir  aus  dem  Grunde  nicht  gerechtfertigt,  weil  die  Saugperiode  bei 
wegs  kräftiger  zu  erziehenden  Thieren  drei  Wochen  umfasst.  Eine  Unterbrechung  der  Eul^^ 
Wicklung  solcher  Thiere  wird  sowohl  durch  das  Abspänen  von  den  Mutterthieren,  als  andi 
durch     den    operativen  Eingriff   bei  der  Lymphe-Gewinnung    zweifellos    bewirkt.    Die  Fer* 
Wendung  von  Kälbern  über  ein  Jahr  erscheint  mir  aus  dem  Grunde  nicht  empfehlenswertk, 
weil  in  diesem  Zeiträume  die  Tuberculose  leicht  acquirirt  werden  könnte. 

Nach  der  vierten  Woche  haben  die  Kälber  die  vom  Gesetze  erforderlichen  Merkmafe' 
hinsichtlich  der  Verwerthung  zum  menschlichen  Genasse  erlangt.  Diese  Merkmale  der  Reül 
ergeben  sich  aus  der  Beschaffenheit  der  Zähne,  der  Hornzapfen,  der  Klauen  nnd  des 
Nabelstranges. 

Der  Ernährungszustand  der  Impfthiere  soll  ein  entsprechend  guter  sein,  die  Futtef^ 
aufnähme  muss  regelmässig  erfolgen,  Saugkälber  sollen  womöglich  bei  dem  Mutterthiere 
belassen  werden.  Die  Lebensverrichtungen,  das  Athmen,  der  Puls  und  die  Temperatur 
müssen  sowohl  vor  der  Impfung  als  auch  während  des  Krankheitsverlaufes  innerhalb  der 
normalen  Grenzen  sich  bewegen.  Bei  einem  gesunden  Kalbe  beträgt  das  Athmen  im  Stande 
der  Ruhe  12  bis  20  Züge,  die  Anzahl  der  Pulsschläge  40  bis  60,  und  die  Temperatur 
schwankt;  wie  aus  der,  dem  Berichte  der  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  in  Wien  ent- 
nommenen Tabelle  zu  ersehen  ist,  zwischen  38*1  bis  387^  C. 

Steigerungen  des  Pulses,  des  Athmens,  namentlich  aber  der  Temperatur  nach  der 
Impfung  und  während  des  Krankheitsverlaufes  müssen  zweifellos  erfolgen,  und  man  findet 
beispielsweise  Temperatursteigerungen  bis  über  40^  C.  Massgebend  wären  bei  solcheo 
Temperatursteigerungen  das  Verhalten  derselben  zu  den  Temperaturtagesschwankuogen 
und  zu  den  eventuell  eintretenden  anderen  Störungen  der  Lebensverrichtungen.  Fiebernde 
Kälber  müssten  von  der  Verwerthung  zur  Lymphegewinnung  ausgeschlossen  werden. 

Die  Krankheiten,  welche  die  Zulässigkeit  der  Kälber  zur  Gewinnung  animaler 
Lymphe  unbedingt  ausschliessen,  sind  * 

L  Angeborene  Leiden: 

1.  Infectiöse  Omphalitis, 

2.  Gelenksseuche  und  ihre  Folgen, 

3.  angeborene  Tuberculose. 

//.  Erworbene  Leideti: 
a)  Infectionen: 

1.  Soor;  Teigmaul,  (Oidium  albicans), 

2.  Maul-  und  Klauenseuche, 

3.  Milzbrand,  Rauschbrand, 

4.  erworbene  Tuberculose, 

5.  Aktinomykosis, 

6.  Ruhr  der  Kälber, 
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7.  Trichophyton  tonsurans, 

8.  Favus  und  andere  infectiöse  Dermatosen , 

9.  Kälberpneumonie. 
10.  Kälberdiphlherie. 

b)  Krankheiten: 
1.  Wanden  und  Geschwüre, 
2    Darmkatarrhe  und 

3.  croupöse  Entzündungen, 

4.  fieberhafte  Krankheiten, 

5.  Blutvei^iftungen, 

6.  Nierenaffectionen. 

Die  infectiöse  Omphalitis,  eine  häufige  Erkrankung,  wird  oft  bei  Saugkälbern  an- 
getroffen ;  sie  erfolgt  offenbar  durch  Infection  der  Nabelwunde  von  dem  mit  Fäulniss- 
stoffen aller  Art  durchsetzten  Stallboden.  In  neuester  Zeit  hat  Vffreduzzi  aus  dem  Gewebe 
zwei  Terschiedene  Spaltpilze  gezüchtet  und  mit  Erfolg  überimpft  und  beobachtete  pyämische 
und  septikämische  Processe. 

Die  Gelenksseuche  (Gelenkslähme)  ist  die  wahrscheinliche  Folge  der  infectiösen 
Omphalitis,  wie  dies  Bdlinger  erwiesen  hat. 

Die  angeborene  Tuberculose  bei  Kälbern  steht  ausserhalb   jedem  Zweifel.     Schon  zu 
einer  Zeit,   als  man  die  Rindertuberculose  als  Sarcomerkrankung  aufgefasst  hatte,    war  es 
.  den  Veterinären  bekannt,  dass  diese  Krankheit  von  dem  Mutterthiere   auf  den  Fötus  über- 
tragen wurde. 

In  den  70ger  Jahren  habe  ich  das  erstemal  darauf  hingewiesen,  dass  die  im  Fötus 
taberculöser  Kühe  anzutreffenden  Knötchen  ihrem  morphologischen  Verhalten  nach  der 
Toberculose  entsprechen,  indem  Rundzellen,  epithelioide  Zellen  und  Riesenzellen  in  charak- 
teristischer Anordnung  angetroffen  werden. 

Johne    erbrachte    den    Beweis     der     hereditären    Tuberculose     durch     den    Befund 
'  ^n  ToberkelbaciUen   in  dem  Knötchen    des  Fötus.     In   der  neuesten  Zeit   ist   es  mir  ge- 
lungen, die  Eintrittspforte  der  Tuberculose  von  dem  Mutterthiere  auf  den  Fötus  unzweifel- 
:  bau  festzustellen.     Die  Uebertragung  erfolgt  von  dem  Mutterthiere  aus  auf  dem  Wege  der 
Biotbahn  durch  die  Nabelvenen  vermittelst  der  Pfortader.     Die  allerersten  Veränderungen, 
schon  bei  sechsmonatlichem  Fötus  des  Rindes,  findet  man  in  den  Lymphdrüsen  und  in  der 
Leberpforte.     Dieselben  erscheinen  vergrössert,  bei  der  Untersuchung  zeigen  die  peripheren 
Lymphbahnen  zahlreiche,  mit   Riesenzellen  versehene  Knötchen,  in  welchen  die   Tuberkel- 
bacülen  nachzuweisen  sind.     Aber   auch  Verkalkungen    und  Verkäsungen    spielen    sich   im 
Gewebe  der  Lymphdrüse  schon    innerhalb   des  Fötus   ab.     Die    Veränderungen  der  Drüsen 
sind  in  Folge  dessen  so  augenfällig,  dass  sie  ein  wesentliches  Kriterium  bei  der  hereditären 
Tuberculose  des  Kalbes  abgeben. 

Die  übrigen,  unter  Infectionen  angeführten  Krankheiten  sind  als  Zoonosen  zur  Genüge 
bekannt,  weshalb  eine  Verwendung  solcher  Kälber  zum  Zwecke  der  Lymphgewinnung 
nicht  zulässig  ist.  Ebenso  sollen  die  mit  anderen  erworbenen  Leiden  behafteten  Kälber 
zur  Lymphgewinnnng  nicht  verwerthet  werden. 

Was  die  zweite  Frage  anbetrifft,  nämlich:  Die  Verwerihung  der  Imphthiere  zum 
menschlichen  Genüsse,'  so  verweise  ich  auf  die  gesetzlichen  Bestimmungen  der  Vieh-  und 
Fieischbeschauordnung,  die  da  lautet :  Kälber  unter  vier  Wochen  dürfen  zum  menschlichen 
Genosse  nicht  zugelassen  werden  und  sollen  alle  Merkmale  der  Reife  an  sich  tragen. 

Eine  Verwerthung  kranker  Kälber  zum  menschlichen  Genüsse  ist  ebenfalls  auszu- 
schliessen. 

Wenn  ich  auch  wohl  weiss,  dass  dieses  kurze  Referat  nicht  alle  Momente,  welche 
bei  der  Lymphgewinnung  in  die  Wagschale  fallen,  berücksichtigt  hat,  so  steht  es  ausser 
^len  Zweifel,  dass  es  bei  der  jetzigen  Einrichtung  der  animalen  Impfstoff-Gewinnungs- 
»nstalten  gelingen  wird,  selbst  mit  geringen  Mitteln,  wenn  man  dem  guten  Willen  nicht 
bindernd  in  den  Weg  tritt,  so  manche  Schädlichkeiten  abzuwenden,  welche  das  mensch- 
liche Geschlecht  schon  in  dem  zartesten  Kindesalter  umschweben. 

i 

? 
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Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Ai 

Paris.  Typhussterblichkeit. 

Das  statistische  Jahrbuch  der  Stadt  Paris  für  das  Jahr  1891  verzeichnete  für  die  Jalire  1865 
1892  folgende  Zahlen  der  TyphussterbefäUe  and  nachstehende  Mortalitätsziffem  für  dies«  KnmkkuL 


Typhttssterbefälle 


TyphussterbefSUe 


Jahr 

1865 
1866 
1867 
1868 
1869 
1870 
1871 
1872 
1873 
1874 
1875 
1876 
1877 
1878 


Zahl   auf  100.000  Einw. 


1160 

967 

925 

988 

1080 

2624 

4467 

1007 

1021 

828 

1048 

2032 

1201 

857 


64 

53 

48 

51 

54 

132 

243 

54 

56 

43 

53 

102 

61 

40 


Jahr 

1879 
1880 
1881 
1882 
1883 
1884 
1885 
1886 
1887 
1888 
1889 
1890 
1891 
1892 


Zahl      auf  100.000  Einw 


1121 

2003 

1955 

3214 

1880 

1503 

1320 

954 

1385 

756 

1008 

656 

476 

691 


53 
92 
87 
143 
88 
67 
58 
42 
61 
33 
46 
29 
20 
29 


Die  Typhnssterbllchkeit  erreicht  im  Lebensalter   zwischen    10  und  25  Jahren    die  h5cliate 
Es  starben  von  100.000  Lebenden: 


in  der  Altersstufe  von 
10  bis  15  Jahren    . 
15    >    20       > 
20    >   25      > 


1876-80 
.  .102 
.  .  152 
.  .153 


1881—85 
120 
224 
210 


1886—90 
59 
93 
94 


In  den  höheren  Altersstufen  ist  Typhus  nur  selten  Todesursache  und  sinkt  die  HSufi^wt 
Sterbefälle  mit  zunehmendem  Alter  bis  auf  die  höchsten  Altersciaseen   Ober  80  Jahre,   in  denen 
Todesfälle  wieder  häufiger  verzeichnet  erscheinen. 


Personalnachrichten. 


Dalmatien.  Anstellung:  Dr.  Yincenz  Galvani 
als    Schiffsarzt   beim  Oesterreichischen   Lloyd. 

Kärnten.  Uebersiedlungen:  Dr.  Franz  Meyer 
von  Mauthen  nach  Kötschach,  Dr.  Karl  Schmid 
von  Lölling  nach  Brück  a.  d.  Mur,  Dr.  Arthur 
Meyer  von  Feistritz  nach  Winklern. 

Mähren.  Uebersiedlung:  Dr.  Ernst  Lands- 
mann von  Olmütz  nach  Prag. 

Schlesien.  Anstellung:  Dr.  Karl  Höschl 
als  Gemeindearzt  in  Setzdorf. 

Uebersiedlung:  Wundarzt  Karl  Stenzel 
von  Freiwaldau  nach  Troppau. 

Steiermark.  Uebersiedlungen:  Dr.  PaulHuth 
von  Graz  nach  Wien,  Dr.  Otto  Blau  von 
Graz  nach  Brunn. 

Niederlassungen:  Dr.  Rudolf  Ritter  v. 
Scheuer  und  Dr.  Franz  Strohmeyer  in 
Graz. 

Tirol.  Niederlassung:  Dr.  Franz  Planken- 
steiner als  Gemeindearzt  in  Defferregen. 


Todesfälle: 


Böhmen,  Dr.  Ferdinand  Fleckles,  58  Jahre, 
Badearzt  in  Karlsbad,  Wundarzt  Josef  Eseb- 
nerin  Prag.  Mag.  pharm.  K.  Brzak  in  Prsg, 
Wundarzt  Simon  Schwager,  76  Jalire,  ia 
Ober-Sekerschan,  Dr.  Josef  Fl 5 gel  in  Traa- 
tenau,  Dr.  Moriz  Bastyr  in  Prag,  Ö9  Jahrs. 

Bukowina.  Mag.  pharm.  Josef  Golichowski  ia 
Czemowitz,  67  Jahre. 

Galizien.  Mag.  pharm.  Titus  Lazowski  in  Lem- 
berg,  56  Jahre. 

Küstenland.  Apotheker  Eduard  de  Leitenburg 
in  Triest. 

Kärnten.  Mag.  pharm.  Eduard  Klotz,  33  Jahn. 

Mähren.  Dr.  Josef  Bartoä  in  BrQnn,  58  Jahre, 
Wundarzt  Anton  Pech  in  Pulgram,  Wundarzt 
Johann  Hinrichs  in  Schattau  bei  Znain, 
Wundarzt  Franz  Weiss  in  Nikolibnrg, 
86  Jahre. 


Bien  eine  Beilage  und  eine  Beparat-BeUair*« 


VerantifortUcber  Redactenr:  Lutfwig  Woreer.  Verla«  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Druck  Ton  Friedrieb  Jasper  in  WIM. 
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Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  16.  October  1894,  Mittags. 


Gaiizien : 

Vom  8.  Octeber  öeit  dem  Beginne 

bis  14.  October  der  Epidemie*} 

Politiachar  Be«rk                                 Gemeinde                         Erkran-       Todee-  Erkran-       Todes- 

klingen          fälle  knngen          falle 

Leoiberg  Stadt 2  3  33         26 

Krakau  Stadt 3  1         130         83 

Biaial  Seit   dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  3  Gemeinden  —  —  7  4 

Seit  30.  August  kein  Cholera- 
erkrankungsfall   gemeldet. 

Bobrka:                          Bobrka 9  4  34  19 

Brynce  Zagorne 9  4  13  5 

Choderkowce 5  4  16  8 

Czartoryja 8  2  13  5 

Lanki  Male 1  1  1  1 

J^ny —  1  3  3 

Strzeliska  Nowe 9  5  16  8 

Vom  8.    bis  14.  October    in 

7  Gemeinden 41  21  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  11  Gemeinden  .  —  —  110  (iO 

Bochnia:  Seit  dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  8  Gemeinden  —  —  27  19 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  21.  September 
gemeldet. 

*)  Unter  Berücksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Bohorodczany: 


Borszczow: 


Brody : 
Brzesko : 


Brzezany 


Brzozöw : 


Buczacz 


Gemeinde 


Bohorodczany  stare      .     . 

Kiyczka 

Lachowce 

Lysiec  stare 

Starunia 

Vom  8.  bis  14.  October    in 

5  Gemeinden 11 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden    . 

Filipkowce 3 

Gosztynek 4 

Olexince 1 

Skowiatyn 1 

Szyszkowce 1 

Trojca 1 

Vom    8.   bis  14.  October  in 

6  Gemeinden 11 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  36  Gemeinden  .  — 

Brody 2 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     .       — 

Der  letzte  Fall  wurde  am 
19.  September  gemeldet. 

Glinna 3 

Eurzany 2 

Plaucza  Mala 5 

Zloczowka 10 

Vom  8.    bis  14.    October   in 

4  Gemeinden 20 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden     .  — 

Dynow — 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Bertniki 1 

Buczacz 10 

Dubienko 2 

Hubin 3 

Jazlowiec — 

Koropiec 6 

Eosmierzyn 7 

Ladzkie 1 

Monasterzyska 2 

Pyszkowce 2 


Vom  8. 
bis  14. 

October 
October 

Seit  dem  BefiAu 
der  Epidemie 

Erkran- 
kungen 

Tode8- 
ffille 

Grkran-      Tode«- 
kungeo        isiJ» 

3 
3 
1 
3 
1 

2 
1 

3 

37          17 

108          66 

105          5S 

14          12 

21          lö 

(>       — 


—         -        425       252 


2 

10 

4 

— 

6 

2 

— 

5 

1 

— 

6 

0 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

4 

693 

3i2 

_ 

2 

11 


— 

5 

1 

2 

2 

2 

5 

5 

0 

2 

9 

17 

ö 

33 

14 

— 

1 

I 

1 

4 

2 

4 

129 

60 

1 

14 

10 

— 

20 

9 

1 

50 

19 

3 

464 

187 

5 

25 

14 

— 

30 

13 

1 

91 

41 

_— 

5 

2 
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Boczacz: 


Gemeinde 


Snowidow 

Welesniow 

Wyczolki 

Vom  8.  bis  14.  October  in 
13  Gemeinden     ....       46 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  53  Gemeinden  .     .       — 


Vom  8. 
bis  14. 

October 
October 

Seit  dem  Begiuiie 
der  Epidemie 

Erkran- 
kungen 

Todes- 
fälle 

Erkran- 
kaogen 

Todes- 
fälle 

7 
2 
3 

1 
1 
4 

17 
40 
20 

4 
19 
15 

22  -         - 

-       1785        84« 


Cbrzanow 


Seit   dem    Beginne   der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.     . 

Seit  2.  October  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


-  -  60 


23 


Czortkow: 


Jagielnica 1 

Nagorzanka 1 

Romaszöwka 14 

Sosolowka 4 

Ulaszkowce 1 

Vom  8.  bis   14.  October    in 

5  Gemeinden 21 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  11  Gemeinden    .  — 


— 

23 

12 

— 

16 

10 

3 

14 

3 

3 

29 

17 

1 

24 

16 

7  -         - 

-        273        134 


Dabrowa: 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet. 


-  20 


10 


Gorlice: 


Gorlice 7 

Vom  8.    bis   14.    October    in 

1  Gemeinde 7 

Seit    dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    .       — 


5 
5 


18 


18 


!) 


9 


Gryböw : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet 


3 


Horodenka; 


Jakoböwka 

Zukow 

Vom  8.  bis  14.  October  in 
2  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden     . 


1 
1 

2 


29 
122 


13 
57 


1073        5!)7 
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Husiatyn: 


Jaworöw; 
Kalusz : 


Gemeinde 


Horodnica 

Kopyczynce 

Raköw  Kai 

Vom  8.    bis  14.    October  in 

3  Gemeinden 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

19  Gemeinden     .     .     .     . 

Jaworöw 

Dolha  Wojnilöwöka     .     .     . 
Vom    8.  bis  14.  October    in 

I  Gemeinde 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

II  Gemeinden     .... 


Vom  8. 
bis  14. 

October 
October 

Seit  dem  BefiBM 
der  Epidemi« 

Erkran- 
knngen 

Todes- 
fälle 

Erkran-      Todet- 
kungen         fSlia 

1 
4 

3 

2 

2 

8           3 
4            2 
3            2 

8 

4 

357        187 

2 

1 

2           1 

2 

1 

42           20 

2 

1 

112 


56 


KamionkaStrumilowa:Bu8k 38 

Derewlänska  Wolica   ...  6 

Derewlany 8 

Kamionka 2 

Laneröwka 1 

Lany  Polskie 3 

Poburzany 10 

Rakobuty 3 

Spas 2 

Tadanie 5 

Vom  8.   bis  14.   October    in 

10  Gemeinden      ....  78 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie  in  10  Gemeinden  .  — 


21 

71 

39 

3 

11 

7 

3 

20 

8 

2 

2 

2 



3 

2 

2 

3 

2 

7 

30 

11 

4 

28 

16 

2 

2 

2 

1 

5 

1 

45  — 

-         175 


90 


Kolbuszowa: 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  5  Gemeinden 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  14.  September 
gemeldet. 


-  17 


12 


Kolomea: 


Kniazdwor 3 

Klucz6w  Maly 1 

Kolomea 6 

Peczenizyn — 

Pruchniszcze 1 

Rakowczyk — 

Vom  8.  bis  14.   October    in 

6  Gemeinden 11 

Seit   dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden  . 


3 

9 

7 

1 

1 

1 

3 

55 

31 

1 

26 

13 

1 

37 

19 

2 

14 

8 

11 


340        191 


r 
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Ibsow; 


Gemeinde 


Kosöw 

Kosöw  Stare 

Monastersko    ...... 

Prokurawa 

Vom  8-  bis  14.  October  in 
4  Gemeinden 25 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  16  Gemeinden   . 


Vom  8. 
bis  14. 

October 
October 

Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran- 
kungen 

Todes- 

mie 

Erkran- 
kungen 

Todes 
Olle 

18 
1 
5 
1 

8 
1 
5 
1 

60 
7 
9 
1 

24 
4 

8 

1 

15 


209 


111 


Krakau  Umgebung; 


Lemberg  Umgebung 


Limanowa 


i 


Hielec 


Mosciska: 


Myslenice 


Bronowiee  Wielkie  ....  1 

Pekowice 1 

Pradnik  Bialy 4 

Pradnik  Czerwony  ....  2 

fiakowice 1 

Zastöw — 

Vom  8.  bis    14.   October    in 

6  Gemeinden !) 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  34  Gemeinden     .     .     . 

Kieparo  w 15 

Vom    8.    bis   14.  October    in 

1  Gemeinde 15 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  .... 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  der  Gemeinde 
Mordarka 

Seit  24.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden.     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  der  Gemeinde 
Sadowa  Wisznia  .... 

Seit  13.  September  kein 
weiterer  Erkran  kungsfall 
gemeldet 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden 

Seit  22.  September  kein  Er- 
krankungsfall gemeldet. 


1 

1 

1 

1 

1 

1 

2 

18 

13 

— 

25 

16 

1 

26 

21 

2 

4 

4 

10 
10 


313        178 


49 


50 


1 


13 


2 


o 


34 


35 


9 


1 


2 
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Nadworna : 


Gemeinde 


Sadzawka 

Vom  8.  bis  14.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden 


NiskO:  Seit   dem   Beginne    der  Epi- 

demie in  10  Gemeinden     . 
Der  letzte  Erkrankungsfall 
am   26.  August  gemeldet. 

NowyTarg  (Neumarkt)  :Kroscienko 

Vom  8.  bis  14.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie  in  3  Gemeinden     . 


Vom  8. 
bis  14. 

October 
October 

S«it  dem  B«i(i&u 
der  EptdcBBic 

Erkran- 
kungen 

Tode»- 
fälle 

Riicran-      Tod»> 
kongen        iSB» 

1 

1 

1               1 

1 

1 


43 


41 


1  1 

1 

11 


Ti 


27 


1 


Podhajce: 


Przemyslany: 


Rohatyn : 


Bialokiernica 3 

Burkanöw 2 

Gnilowody — 

Korzowa — 

Madzielöwka 7 

Markowa 1 

Siötko 2 

Zawal'öw 1 

Vom  8.  bis    14.    October    in 

8  Gemeinden 16 

Seit   dem    Beginne  der   Epi- 
demie in  23  Gemeinden    . 

Przemyslany 1 

Vom   8.  bis  14.   October  in 

1  Gemeinde 1 

Seit  dem   Beginne   der    Epi- 
demie in  4  Gemeinden .     . 

Botszowce 8 

Bouszow 9 

Bursztyn 6 

Hanowce  ....  1 

Herbutöw 1 

Kuropatniki    .          ....  2 

Lipica  Dolna 1 

Lubsza 3 

Ludwiköwka 4 

Martinöw  Stary 2 

Podborze 11 

Podzumlance 4 

Skomorochy  Nowe  ....  14 


3 
2 
2 
1 

4 
1 


14 


45 
2 
3 

40 
14 
11 
8 
21 


29 
2 
3 

2Ö 
7 
6 
5 

10 


851        183 


1 

1 

33 

21 

8 

40 

22 

3 

38 

20 

4 

26 

14 

1 

2 

2 

1 

4 

2 

— 

10 

5 

— 

12 

4 

1 

3 

1 

— 

6 

2 

2 

2 

2 

6 

11 

6 

— 

28 

14 

S 

31 

15 
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der 


Eisenbahnstationen,  in  welchen  choleralcranlce  Reisende 

der  Spitalspflejce  und  Beliandliing  übergeben  A^enlen  können. 

— s? 

(Siehe:  Das  österreichische  Sanitätswesen.  Beilage  zu  Nr.  1.4,  5.  April  1894.) 


(Seite  24  u.  25.) 
K.  k.  priT.  böhmische  ^Tordbahn: 


Zwischen  den  Stationen  Prag  und  Jungbunzlau  der  Linie  Prag — Georgswalde — 
Ebersbacb  ist  die  Abgabestation  Vysocan  im  politischen  Bezirke  Karoiinenthal,  mit 
der  Küometerzahl  9  einzuschalten,  welche  auch  Krankenabgabestation  der  Linie 
Prag — Mittelwalde  der  österreichischen  Nordwestbahn  ist. 

K.  k.  prlY.  böhmische  Westliahn: 

In  Colonne  4  und  5,  Zeile  5  von  unten  soll  es  anstatt  »Königliche  Weinberge« 
heissen  »Smichow«. 

(Seite  26  u.  27.) 
Biikowiiiaer  liocalbahnen: 

Die  Krankenabgabestationen  Nowosielitza  und  Warna  entfallen  und  ist  an  Stelle 
der  ersteren  die  23  Km.  von  Czernowitz  entfernte  Station  Bojan  bestimmt  worden. 

Ausschl.  priv.  Buschtghrader  Eisenbahn : 

Die  auf  der  Linie  Prag — Komotau— Karlsbad — Eger  aufgeführte  Abgabestation 
»Elbogen«  entfallt. 

Bei  der  Abgabestation  »Prag«  der  Linie  Prag — Hostiwitz  hat  der  Beisatz  nicht 
>(böhinische  Westbahn)«,  sondern  »(Smichow)«  zu  lauten. 

(Seite  28  u.  29.) 

Auf  der  Strecke  Wien-Lundenburg  der  Nordbahn  wurde  die  zwischen  Dürnkrut 
und  Hohenstadt  gelegene  Station  Drösing  (59  Km.)  als  Abgabestation  bestimmt. 

(Seite  30  u.  31.) 
K.  k.  österreichische  Staatsbahnen: 

Die  Abgabe  von  Personen,  welche  auf  der  Linie  St.  Polten — Leobersdorf 
an  Cholera  erkranken,  in  das  Epidemiespital  in  Leobersdorf  hat  nicht  in  dieser 
Station,  sondern  in  der  Station  Witmannsdorf  zu  erfolgen,  von  welcher  aus  das 
Epidemiespital  auf  viel  kürzerem  Wege  erreicht  wird,  als  von  Leobersdorf  aus. 
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(Seite  32  u.  33.) 

Die  Abgabestationen  Mitterndorf  der  Linie  Schärding — Steinach — Irdnis^ 
und  Kronau  der  Linie  Tarvis — Laibach  wurden  aufgelassen. 

(Seite  34  u.  35.) 

Auf  der  Linie  Wien — Eger  sind  zwischen  Pilsen  349  Km.  und  Eger  455  Km. 
einzuschalten  die  Abgabestationen: 

383  Km.  M  i  e  s — K 1  a  d  r  a  u  im  politischen  Bezirke  Mies  und  413  Kul  P  1  a  n— 
T ach  au  im  politischen  Bezirke  Plan. 

Die  Abgabestation  Gmünd  der  Linie  Wien — Prag  liegt  im  Gebiete  der  Ge- 
meinde Böhmzeil. 

(Seite  36  u.  37.) 

Zwischen  den  EisenbahnUnien  Prag — Brüx — Moldau  und  Kriegsdorf — Römer- 
Stadt  ist  einzuschalten  die  Bahnlinie  Neusattel — El  bogen,  6  Km.  lang,  deroi 
Endstation  El  bogen  (politischer  Bezirk  Falkenau)  als  Abgabestation  bestimml 
wurde. 

(Seite  38  u.  39.) 

Auf  den  Unterkrainer  Bahnen  (k.  k.  Staatsbahnen)  sind  als  Abgabestationen 
bestimmt : 

Linie  Laibach — Strascha  (85  Km.):  Laibach  (Stadt),  Grosslupp 
(Bezirk Laibach  Umgebung)  22 Km.,  Rudolfswerth  (Bezirk Rudolfs werth)  76 Km. 

Linie  Grosslupp — Gottschee:  Grosslupp  (Bezirk  Laibach  Umgebung), 
Gottschee  (Bezirk  Gottschee)  55  Km. 

(Seite  40  u.  41.) 
H.  k.  priT.  müliriBclie  (»renzbahn. 

Auf  der  58  Km.  langen  Linie  Sternberg — Hannsdorf — Ziegenhals  sind  die 
36  Km.  von  Hannsdorf  entfernte  Station  Freiwaldau  und  die  44  Km.  von  Stern- 
berg entfernte  Station  M.- Schönberg  als  Abgabestationen  bestimmt. 

(Seite  42  u.  43.) 

Die  Abgabestation  der  Linie  Sternberg — Ziegenhals  (Zeile  9  von  oben)  ist  zu 
eliminiren. 

K*  k.  prlT.  österreichische  ^^ordwest«  und  Sttdnorddenteche 

YerbindonKsbahn  • 

Die  Abgabestation  Adlerkosteletz  der  Linie  Prag — Mittel walde  wurde  auf- 
gelassen. 

(Seite  44  u.  45.) 
K.  k.  prtT.  österrelchisch-unfi^arlsche  Staatselsenbahn-fi^esellsctaafl. 

Zwischen  den  Stationen  Prag  (410  Km.)  und  Raudnitz  (477  Km.)  der  Linie 
Wien — Bodenbach  ist  einzuschalten  die  Abgabestation  Kralup  (437  Km,)  im  poli- 
tischen Bezirke  Schlan. 

(Seite  46  u.  47.) 
K*  k.  priT«  Südbahngesellschaft. 

Die  Abgabestation  Prävali  der  Linie  Marburg — Franzensfeste  wurde  auf- 
gelassen. 

(Seite  48  u.  49.) 

Die  Abgabestationen  Bad  Radein  der  Linie  Spielfeld  —  Luttenberg  und 
F  r  i  e  d  a  u    der    Linie   Pragerhof — Csakathurn   wurden   aufgelassen. 


•■UM  «Mi  raiMt««  4*«m  IN  «ritü. 


Politischer  Besirk 


lohatyn : 


Baybttsch: 


Ikalat: 


Sniatyn: 


Stanislau: 


Tarnobrzeg: 


Tamopol: 
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Vom   8.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  14.  October  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran-       Todes-  Erkran-       Todes- 

kungen         falle  kungen         fKlIe 

Skomorochy  Stare  ....  1             1  13             5 

Slobodka  Bolszowiecka     .     .  3             4  6             5 

Vom    8.  bis    14.  October  in 

15  Gemeinden     ....  70           39 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  27  Gemeinden    .  318         172 

Nieledwia 3             3  3             3 

Vom  8.    bis  14.    October    in 

1  Gemeinde 3             3  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden      .  —           —  38           15 

Grzymalöw 2             1  76           45 

Rasztowce 5             2  6             3 

Skalat 2             1  12             5 

Vom   8.  bis   14.  October   in 

3  Gemeinden !>             4 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  7  Gemeinden     .  105  (50 

Dzuröw 5             3  5             3 

Kniaze 1             1  10             9 

Potoczek —             2  10             4 

Zawale 3             2  7             5 

Vom  8.   bis  14.    October    in 

4  Gemeinden {)             8  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden    .  —           —  litt           68 

Dubowce 8             2  8             2 

Halicz 1             1  15             7 

Krechowce 2             2  13             8 

Marjampol  Stadt     ....  1             1  28           18 

Pacyköw 2             2  32           10 

Stanislau 1           —  25           16 

Vom  8.   bis  14.    October    in 

6  Gemeinden 15             8  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  29  Gemeinden   .  —           —  545         278 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden    .  —           —  120           72 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —           —  5             1 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 


Politischer  Bezirk 


Tarnow: 


Tlumacz : 
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Vom  8.  October  Seit  dem  BegiaM 

bis  14.  October  der  Epidemie 

Gemeinde                           Erkran-  Todee-      Erkran-  Tedei- 

kungen  fälle  kangen  GBk 

Seit  dem    Beginne   der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden           —  —  145  81 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 

Budzin 1  —  11  6 

Dolhe 2  1  2  1 

Dolina i  1  53  24 

Ottynia 3  1  95  55 

Podpierczary 1  3  44  25 

Pohonia      ......         1  —  6  4 

Przeniczniki 7  5  7  5 

Stryhance 1  6  17  6 

Tlumacz 3  3  49  25 

Tysmienica                   ...         2  3  255  144 

Uhorniki 7  5  33  22 

Vom   8.  bis   14.  October   in 

11  Gemeinden     ....       29  28  —  — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  23  Gemeinden  .       —  —  851  524 


Trembowla: 


Chmielöwka 2 

Naluze 2 

Vom   8.  bis    14.  October   in 

2  Gemeinden 4 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden     .  — 


1 
1 


o 
2 


22 


4 

1 


2  —  - 


16 


Turka: 


Wadowice : 


Wieliczka : 


Zaieszczyki : 


In  der  Gemeinde  Limanowa 
seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie      —           —  1 

Letzter  Erkrankungsfall  am  11.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .       —           —  37 
Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden  .       —           —  174 
Letzter  Erkrankungsfall  am  29.  September  gemeldet. 

Bedrykowce 5             3  6 

Iwanie 2             1  20 

Milowce 1             1  4 

Popowce 4             2  10 

Winiatynce 1             2  33 

Vom    8.  bis    14.  October    in 

5  Gemeinden 13             9  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  42  Gemeinden     ...       —           —  1046 


1 


18 


114 


3 

12 

3 

7 

19 


619 


l 


Politischer  Bezirk 


ZIOCZÖW: 


Zydaczöw : 
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Vom  8.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  14.  October  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran-  Tode«-  Erkran-  Todes- 

kung-eo  falle  kungen  fälle 

Belzec 1  —  4  3 

Bialy  kamien 4  1  7  4 

Buzek 2  2  10  7 

Jasionöwce 6  2  6  2 

Ostrowczyk  Polny  ....  2  3  6  4 

Pietrycze 9  4  18  8 

Poczapy     .......  2  3  10  7 

Remizowce 5  2  5  2 

Sassöw 4  4  12  7 

Stronibaby 2  1  8  5 

Uciskow 11  6  23  9 

Zboröw 4  —  4  — 

Zloczöw 6  5  39  23 

Vom  8.  bis   14.  October    in 

13  Gemeinden  ....  58  33  —  — 
Seitdem  Beginneder  Epidemie 

in  14  Gemeinden     ...  —  —  154  83 

Rozdol 3  2  12  9 

Vom  8.  bis   14.  October    in 

1  Gemeinde 3  2  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....  —  —  17  12 

Galizien  G esammtsumme: 

Vom   8.  bis   14.  October   in 

150  Gemeinden  ....  546  327  —  — 
Seit  d  em  Beginne  der  Epidem ie 

in  591  Gemeinden  ...  —  —  10477  5727 


Bukowina: 
Czemowitz  Stadt —         —         43 

Letzter  Erkrankungsfall  am  27.  September  gemeldet. 

Ciernowitz  Umg.:         Karancze 1  1  12 

Toporoutz 5  5  36 

Vom  8.  bis    14.    October   in 

2  Gemeinden (!  6 

Sei  t  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....  86 

tlurahumora :  Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden  ....  156 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 


23 


7 
22 


55 


77 


Politischer  Besirk 


Kimpolung: 


Kotzman: 


Radautz : 


Storozynetz 


Suczawa : 


Wiznitz: 
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Vom  8.  October        Seit  dem 
bis  14.  October  der  EpidMi 

Gemeinde  ^^^^^      ^^^^       ^^^^       ^^^ 

kangen         fülle        kan^^en  fiUe 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....  21 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Malatynetz 3  1  3  1 

Vom   8.  bis   14.  October    in 

1  Gemeinde 3  1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden  .  255  14t 

Ober-Wiköw 1  —  15  11 

Vom   8.  bis  14.   October    in 

1  Gemeinde 1  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden.    .  19  13 

Unter-Stanestie, —  1  19  12 

Vom    8.    bis  14.  October   in 

1  Gemeinde —  1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden  50  33 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden    .  27  14 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet. 

Seit    dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden   .  206  123 
Letzter  Erkrankungsfall  am  2.  October  gemeldet. 

Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 

Vom   8.    bis  14.  October   in 

5  Gemeinden 10  8  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  65  Gemeinden.  .       —  —  844       4}i0 
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Inhalt.  Aus  den  Verhandlangpen  der  Section  >Medicinalpolizei<  der  66.  Versammlang'  deutscher 
N&niTforscher  und  Aerzte  in  Wien:  Beitrag  zur  Diagnostik  des  Milzbrandes  beim  Rinde  in  jenen 
Fällen,  wo  scheinbar  negative  Blutbefunde  vorliegen.  Vortrag  von  Dr.  Gustav  Paul,  k.  k.  Bezirksarzt 
in  Aussig  a.  d.  £.  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen:  Erlass  des  Ministeriums  des  Innern,  betr. 
den  Vertrieb  von  Thyerri^s  »englischer  Wundersalbe« ;  Verordnung  des  Handelsministeriums  vom 
15.  December  187Ö,  betr.  die  am  Bord  der  Seehandelsschiffe  zu  führenden  Arzneikasten ;  Verordnung 
des  Handelsministeriums  vom  10.  October  1894,  betr.  theilweise  AbXnderung  der  Verordnung  vom 
15.  December  1875  und  Ausserkraftsetzung  der  Verordnung  vom  16.  April  1887. 


Aus  den  Verhandlungen  der  Section  „Medicinalpolizei'*  der  66.  Ver- 
sammlung deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Wien. 

Beitrag  zur  Diagnostik  des  Milzbrandes  beim  Rinde  in  jenen  Fällen,  wo 

scheinbar  negative  Blutbefunde  vorliegen. 

Vortrag  von  Dr.  Gustav  Panl,  k.  k.  Bezirksarzt  in  Aussig  a.  d.  £. 

Eine  Erfahrung,  welche  ich  anlässlich  einer  Expertise  zu  machen  Gelegenheit 
hatte,  scheint  mir  vom  Standpunkte  der  sanitätspolizeiUchen  Praxis  wichtig  genug,  um  an 
dieser  Stelle  darüber  zu  berichten. 

Am  17.  Mai  d.  J.  kam  in  Aussig  ein  Transport  Mastochsen  aus  Ungarn  an,  darunter 
I  ein  Stück,  welches  sich  beim  Auswaggoniren  nicht  aufrichten  konnte  und  deshalb  mittelst 
i     Fuhrwerk  ins  Schlachthaus  geschafft  werden  musste. 

Der  mit  der  Thier-  und  Fleischbeschau  betraute  städtische  Thierarzt,  ein  sehr  tüch- 
tiger Fachmann,  constatirte  an  dem  Thiere  hohes  Fieber  und  blutig  gefärbte  diarrhöische 
Entleerungen  und  wollte  dasselbe  (wegen  Milzbrandverdacht)  gar  nicht  zur  Schlachtung 
zulassen.  Da  jedoch  der  betreffende  Viehhändler  betheuerte,  das  Stuck  vollkommen  ge- 
sund übernommen  zu  haben,  und  die  Krankheit  desselben  auf  den  Umstand  zurückführen 
I  zu  können  glaubte,  dass  die  Thiere  in  dem  Eisenbahnwagen  zu  dicht  gedrängt  gestanden 
I  seien,  wobei  wahrscheinlich  das  eine  Stück  zu  Falle  gekommen  und  von  den  anderen 
Thieren  getreten  worden  sei,  so  wurde  das  Thier  über  Drängen  des  Besitzers  unter  den 
gebotenen  Vorsichten  gekeult.  Bei  der  vorgenommenen  Beschau  des  geschlachteten  Thieres 
wurde  zunächst    eine  auffallend    dunkle  Färbung  des  Fleisches,    ferner    ein    acuter  Dünn- 

43 
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darmkatarrh  und  Ekchymosen  im  subcutanen  Bindegewebe  und  unter  dem  Endocard  cot« 
statirt,  weshalb  der  Beschauer  dasselbe  für  ungeniessbar  erklärte  und  dessen  Vertflgnaf 
anordnete.  Nachdem  jedoch  der  Mangel  eines  Milztumors  es  zweifelhaft  erscheinen  licsa, 
ob  in  der  That  Milzbrand  vorlag,  so  wurde  auch  der  k.  k.  Bezirksthierarzt  zugezogea, 
welcher  die  Verfügungen  des  Beschauers  bezuglich  der  Vertilgung  des  Fleisches  bestätigte, 
jedoch  erklärte,  über  die  Natur  der  Krankheit  erst  nach  vorgenommener  mikroskopifchcr 
Untersuchung  des  Blutes  ein  bestimmtes  Urtheil  abgeben  zu  können. 

Die  von  demselben  vorgenommene  mikroskopische  Untersuchung  des  Blutes  wies  eine 
hochgradige  Zerstörung  der  rotben  Blutkörperchen  nach  ;  Milzbrandstäbchen  konnten  jedoch 
nicht  vorgefunden  werden,  weshalb  der  Bezirksthierarzt  eine  Milzbranderkrankung  aio- 
schliessen  zu  können  glaubte.  Der  Viehhändler  verlangte  aus  letzterem  Grunde  darek 
die  Vermittlung  seines  Rechtsfreundes  die  Beiziehung  noch  eines  unparteiischen  SachTe^ 
ständigen,   als  welcher  der  Verfasser  in  Function  trat. 

Mit  allen  Behelfen  zur  Anfertigung  von  bacteriologischen  Präparaten  aasgerüstet, 
begab  ich  mich  in  Begleitung  des  ebenfalls  aus  diesem  Anlasse  intervenirenden  L  Stadt* 
arztes  am  folgenden  Tage  in  das  Schlachthaus,  wo  das  ganze  Stück  ausgehäutet  auf  den 
Hängeapparate  sich  befand,  während  die  Organe  auf  einem  Tisch  ausgebreitet  waren.  Di« 
Organe  waren  leider  in  einem  beinahe  ausgebluteten  Zustande  und  theilweise  aüsgetroeknd, 
so  dass  man  nur  mit  grosser  Mühe  etwas  Blut  zur  Untersuchung  erlangen  konnte. 

Das  Fleisch  des  sehr  gut  genährten,  fetten  Stückes  hatte  eine  aufifallend  dunkle 
(dunkelbraunrothe)  Farbe,  welche  demselben  ein  unappetitliches  Aussehen  verlieh.  Im  sub- 
cutanen Bindegewebe  befanden  sich  mehrere  grössere  Blutunterlaufungen,  welche  den  Ein* 
druck  von  Gontusionen  machten. 

Die  Mäz  war  nur  unbedeutend  vergrösseri^  ihr  Gewebe  dunkel  gefärbt,  jedoch  fea 
und  derb. 

Die  Leber  von  gewöhnlicher  Grösse,  ebenfalls  von  dunkler  Färbung,  fest  und  derb 
und  mit  Ausnahme  von  einigen  faustgrossen  degenerirten  Echinococcuscysten  ohne  mikro- 
skopisch wahrnehmbare,  pathologische  Veränderungen. 

An  den  Nieren  fand  man  ebenfalls  mit  Ausnahme  der  dunklen  Färbung  nichts  Auf- 
fallendes. 

Das  Herzfieisch  etwas  mürber^  unter  dem  Endocard  einige  Ekchymosen. 

Im  Dünndarm,  welcher  zum  Theile  noch  unaufgeschnitten  vorlag,  befand  sich  dümt- 
flüssiger,  scMeimiger^  blutig  tingirter  Inhalt^  die  Schleimhaut  im  ganzen  Verlaufe  desselben 
diffus  geschwollen f  besonders  die  Bayerischen  Plaques  entsprechend  fleckig  geröthet,  ekchymosirt, 
zum  Theile  erodirt. 

Im  Dickdarme  fehlten  die  Ekchymosen. 

Die  Leber  und  die  Milz  wurden  mit  vorher  ausgeglühten  Messern  eingeschnitten  und 
von  den  frischen  Schnittflächen  wurde  etwas  ausgepresster  Gewebssaft  mit  einer  friscb 
ausgeglühten  Platinnadel  auf  Deckgläschen  aufgestrichen.  Ebenso  wurden  vom  Lebervenen- 
blut  und  Herzblut  Deckglaspräparate  angefertigt.  Schliesslich  wurde  auch  von  den  ekchy- 
mosirten  Stellen  der  Dünndarmschleimhaut  etwas  Schleim  mit  einer  Platinnadel  entnonomen 
und  auf  Deckgläschen  ausgebreitet. 

Von  den  mitgebrachten  Nährböden  ward  immer  je  ein  Gelatine-  und  Agarröhrchen  mit 
Milzsaft,  Lebersaft,  Lebervenenblut,  Herzblut  und  mit  Dünndarmschleim  beschickt  und 
signirt« 

Noch  am  selben  Tage  wurden  die  Deckgläschenpräparate  in  dem  der  Stadt  Aussig  ge- 
hörigen bacteriologischen  Laboratorium,  welches  über  meine  Anregung  zu  Ende  des 
Jahres  1893  geschaffen  wurde  und  seither  von  mir  geleitet  wird,  einer  genauen  mikrosko- 
pischen Untersuchung  unterzogen« 

Zur  Färbung  diente  zum  Theil  alkalisches  (Löffler* sches)  Methylenblau,  zum  Theil 
Carbolfuchsin. 

In  allen  Blutproben  fiel  sofort  die  Formveränderung,  beziehungsweise  die  Zerstörung 
der  rothen  Blutkörperchen  auf,  welche  so  hochgradig  war,  dass  sozusagen  kein  einziges 
Bluttheilchen  seine  normale  Gestalt  beibehalten    hatte.     Die  farbigen  Blutzellen  wiesen  da- 
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m  die  verschiedensten  Formen  auf.     Es  bestand  also  ausgesprochene  Poikilocytose.    Eine 
'ermehrung  der  weissen  Blutzellen  schien  nicht  vorhanden  zu  sein. 

Trotz  der  genauesten  Durchmusterung  aller  Präparate  gelang  es  nicht,  auch  nur  ein 
mziges  Müzbrandstäbchen  oder  andere  Bacterien  zu  entdecken. 

Dieser  negative  Befund  betraf  sowohl  die  aus  dem  Lebervenen-  und  dem  Uerzbluie, 
Is  auch  jene  aus  dem  Milz-  und  dem  Lebersafle  angefertigten  Präparate.  Ein  Blick  auf 
las  mit  Methylenblau  gefärbte  Deckglaspräparat  vom  Dunndarmschleime  zeigte  dagegen 
ine  Unzahl  von  Bacterien^  welchem  Befunde  indessen  anfänglich  kein  besonderer  diagnosti- 
cher  Werth  beigemessen  wurde,  weil  es  von  vornherein  schwierig  erscheinen  musste, 
mter  der  grossen  Menge  verschiedenartiger  Darmbacterien,  deren  Anwesenheit  an  sich  allein 
Bt  nicht  auffällig  sein  konnte,  eventuell  vorhandene  Milzbrandstäbchen  genau  zu  differen- 
(iren  und  zu  bestimmen. 

Das  Resultat  der  Culturversuche,  welche  ursprünglich  in  der  Absicht  angelegt  wurden, 
un  in  dem  Falle,  wenn  im  Blute  Bacillen  vorgefunden  wurden^  auch  biologisch  den  Be- 
reis ihrer  Natur  unzweifelhaft  liefern  zu  können,  konnte  leider  nicht  abgewartet  werden, 
la  die  Rücksichtnahme  auf  die  eventuelle  Verwerthung  des  Fleisches,  auf  welche  der 
Besitzer  rechnete,  eine  rasche  Abgabe  des  Gutachtens  erheischte.  Ueberdies  schien  uns 
für  die  Beurtheilung  des  Falles  das  Resultat  der  mikroskopischen  Untersuchung  des  Blutes, 
welches  durchaus  negativ  ausgefallen  war,  ausreichend  zu  sein  und  dies  um  so  mehr,  als 
diese  Art  der  Untersuchung  zur  Stellung  der  Diagnose  des  Milzbrandes  in  der  Praxis  all- 
gemein gebräuchlich  und  sozusagen  schulgerecht  ist,  wenn  man  hiebei  nur  die  Vorsicht 
beachtet,  die  Untersuchung  nicht  nur  auf  das  Blut  aus  den  grösseren  Gefässen  zu  be- 
schränken, wo  auch  bei  thatsächlich  bestehendem  Milzbrande  die  Stäbchen  fehlen  können, 
sondern  auch  auf  das  Blut  der  Capillarbezirke  der  inneren  Organe  auszudehnen,  wo  die- 
selben am  gehäuftesten  vorzukommen  pflegen.  Die  letzt  erwähnte  Vorsicht  wurde  auch  in 
unserem  Falle  nicht  ausser  Acht  gelassen. 

In  Erwägung  aller  dieser  Umstände  gaben  wir  deshalb  in  völliger  Uebereinstimmung 
mit  dem  oben  erwähnten  Sachverständigen  im  Veterinärfache  das  Gutachten  dahin  ab, 
«dass  es  sich  im  vorliegenden  Falle  um  eine  acute,  mit  Blutdissolution  einhergehende 
Allgemeinerkrankung,  wahrscheinlich  infectiöser  Natur  handle,  welche  die  von  den  Thier- 
ärzten  ausgesprochene  Vertilgung  des  Fleisches  vollauf  rechtfertige,  dass  es  jedoch  mit 
Rücksicht  auf  den  mikroskopischen  Befund  keinem  Anstände  unterliege,  das  Unschlitt  und 
die  Haut  für  gewerbliche  Zwecke  zu  verwenden.« 

Zwei  Tage  nach  der  Angabe  dieses  Gutachtens  Hess  das  Aussehen  der  angelegten 
Coltoren  keinen  Zweifel  darüber,  dxuss  es  sich  in  dem  untersuchten  Falle  doch  nur  um 
Mzlrand  gehandelt  habe. 

Auf  der  Gelatineplatte  bildeten  die  rasch  gewachsenen  Golonien  die  für  Milzbrand 
charakteristischen,  weissgrauen,  wolkigen,  die  Gelatine  verflüssigenden  Trübungen  und  es 
gelang  in  den  von  den  letzteren  angefertigten,  mit  Methylenblau  gefärbten  Deckgläschen- 
^latschpiäparaten,  die  Milzbrandstäbchen  in  langen,  mannigfaltig  verschlungenen  Fäden  in 
deutlichster  Weise  zur  Anschauung  zu  bringen. 

Die  von  den  Milzbrandeolonien  angelegten  Gelatinestichculturen  zeigten  nach  einigen 
^agen  den  charakteristisch  geformten  Verflüssigungstrichter  mit  astförmigen,  seitlichen  Aus- 
strahlungen. Die  im  Brutschranke  einer  Temperatur  von  37  Grad  C.  ausgesetzten  Agar- 
Strichculturen  wiesen  schon  nach  48  Stunden  den  grauen,  mattglänzenden,  membranartigen 
Ueberzug  auf.  In  den  von  diesen  Culturen  angefertigten  mikroskopischen  Präparaten 
Hess  sich  unschwer  die  !^entität  mit  jenen  von  der  Platte  entnommenen  Proben  nach- 
weisen. 

Die  mit  dem  Bacterienmateriale  inficirten  Mäuse  gingen  nach  24  Stunden  zu  Grunde 
"iid  es  fanden  sich  im  Blute  und    den  inneren  Organen   derselben    massenhafte  Stäbchen. 

In  den  nach  Gram  gefärbten  Schnitten  vom  Herzmuskel  des  Rindes,  von  welchem 
^10  Stuck  mit  einer  subendocardialen  Ekchymose  entnommen  und  in  Alkohol  gehärtet 
forden  war,  erschienen  die  Milzbrandbacillen,    entsprechend    dem  Blutaustritte,  in  grosser 
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Menge    unter    dem  Endocard    angehäuft    in    schöner    distincter  Färbung,    während  in 
Muskulatur  selbst  keine  Stäbchen  zu  sehen  waren. 

Hiemit  war  der  Beweis  des  Milzbrandcharakters  der  Krankheit  bei  dem  beanständetaa 
Thiere  in  unzweifelhafter  Weise  erbracht,  nur  kam  derselbe  in  dem  vorliegenden  Falb 
leider  zu  spät,  nachdem  in  Folge  des  etwas  voreilig  abgegebenen  Gutachtens  die  Hant  xai 
das  Fett  zu  gewerblichen  Zwecken  bereits  verwerthet  worden  war. 

Dieses,  mit  Rucksicht    auf  den    negativen    Befund    bei    der  mikroskopischen  Unter- 
suchung   des    Blutes    einigermassen   überraschende   Resultat   der    bacteriologischen    Dnter» 
suchung  forderte  unwillkürlich  zur  nochmaligen  genauesten  Durchforschung  der  angefertigleB 
Original-Deckgläschenpräparate  auf,  da  die  Annahme  nahe  lag,    dass  die  vielleicht  za  diefc; 
gerathene  Schichte  des  aufgetragenen  Blutes    etwa  vorhandene  Milzbrandstäbchen  verdeckt 
und  so  der  Beobachtung  entzogen  habe.     Trotzdem  jedoch    die  Blutpräparate  genau  nacki 
der  von  Günther*)  angegebenen  Methode  behandelt,    beziehungsweise    entflu'bt    und 
förbt  worden  waren,  um  eine  isolirte  Färbung  der  Bacillen    zu  erzielen  und    so  ihre  Ai 
findung  besser  zu  ermöglichen,  konnten  in  keinem  einzigen  Präparate  die  gesuchten  Stlbcbcej 
gefunden  werden. 

Schliesslich  wurde  auch  noch  das,  anfänglich  nur  flüchtig  besehene  und  als  minder 
wichtig  bei  Seite  gelegte  Trockenpräparat  von  dem  Dünndarmschleime  einer  genaue« 
Prüfung  unterzogen. 

Hiebei  wurde  die  überraschende  Wahrnehmung  gemacht,    dass    sich    in  diesem  Prär 
parate  überaus  zahlreiche,  als  solche  durch  ihre  Grösse    und  durch   ihre  wohlbekannte  Form- 
deutlich charakterisirte  Müzh'andstähchen  pväseniirten,    welche    sich  durch    ihre  Anordnoogij 
zu  längeren,  oft  fadenartigen  Gebilden  und  ihre  stärkere  Tinction  von  den  übrigen  Bacteriea 
scharf  abhoben. 

An  dieser  Stelle  sei  erwähnt,  dass  in  den  von  dem  Dünndarmschleime  angel^ea 
Culturen,  ausser  Milzbrandbacillen,  bacterium  coli  commune  und  eine  die  Gelatine  ver-. 
flüssigende  und  eine  dieselbe  nicht  verflüssigende  Staphylococcenart  isolirt  werden  konnten. 
Diese  auch  in  den  Ausstrichpräparaten  vom  Darmschleime  massenhaft  vorhandenen  Bacterieor 
arten  waren  der  leichten  Erkennbarkeit  der  Milzbrandstäbchen  nicht  nur  nicht  hindere 
lieh,  sondern  sie  bildeten  für  die  letzteren  als  Vergleiehungsobject  eine  willkorament 
Staffage. 

Das  Vorkommen  der  Milzbrandbacterien  auf  der  Schleimhautoberfläche  ist  an  sich 
nichts  auffallendes,  wenn  man  erwägt,  dass  beim  Darmmilzbrand  des  Rindes  —  um  einen 
solchen  handelte  es  sich  auch  in  unserem  Falle  —  die  Hauptveränderungen  im  Dünn- 
därme anzutreffen  sind. 

In  dem  Lehrbuche  der  speciellen  Pathologie  und  Therapie  der  Hausthiere  toq 
Friedherger  und  Fröhner  (1892,  3.  Aufl.,  IT.  Band,  S.  741)  ist  dieser  Thatsache  durch  die 
Bemerkung,  dass  auf  der  Schleimhautobefiläche  des  Dünndarmes^  namentlich  des  Zwölffinger- 
darmes die  Milzbrandbacterien  oft  in  ganz  enormer  Menge  zu  finden  sind,  gebührend  hervor- 
gehoben. Ebenso  wird  daselbst  erwähnt,  dass  die  Blutuntersuchungen  bei  müzbrandkrankem 
Hiieren  häufig  ein  negatives  Resultat  liefern,  weshalb  der  Rath  gegeben  wird,  bei  diesen 
Untersuchungen  hauptsächlich  die  Capillarbezirke  der  inneren  Organe  zu  berücksichtigea, 
weil  daselbst  die  Bacillen  am  häufigsten  vorzukommen  pflegen.  Um  so  auffallender  ist  es, 
dass  auch  hier  auf  die  mikroskopische  Untersuchung  des  Blutes  behufs  Stellung  einer 
stricten  Diagnose  das  Hauptgewicht  gelegt  wird,  während  die  Untersuchung  des  Darm- 
schleimes bei  Milzbrandverdacht^  meines  Erachtens^  viel  zu  wenig  hervorgehoben  erscheint 
obwohl  die  letzterwähnte  Untersuchung  gerade  in  jenen  Fällen,  wo  die  Blutuntersuchung 
negativ  ausfällt  und  die  makroskopisch  wahrnehmbaren  pathologisch-anatomischen  Verände- 
rungen am  Cadaver  nicht  deutlich  genug  ausgeprägt  sind,  in  diagnostischer  Beziehung  von 
grossem  Werthe  sein  kann,  namentlich  dort,  wo  bacteriologische  Cultur versuche  nicht  an- 
gestellt werden  können. 

Die  gleichzeitige  Anwesenheit  von  verschiedenen  Bacterienarten  hat  offenbar  zu  der 
Annahme    geführt,   dass  der  Untersuchung    des  Darmschleimes    ein   entscheidender  Werth 

*)  OUntber,  Bacteriologie.  3.  Auflage,  8.  71  und  72. 


r 


-     561     - 


icht  beigelegt  werden  könne,  weil  möglicherweise  diagnostische  Irrthümer  unterlaufen 
5nnen.  Dem  ist  jedoch,  wie  oben  auseinander  gesetzt  wurde,  nicht  so  und  es  kann  ge- 
iss  im  Zusammenhange  mit  dem  pathologisch  -  anatomischen  Befunde  an  den  inneren 
rganen  der  Untersuchung  des  Darmschleimes,  beziehungsweise  dem  Vorkommen  der  nicht 
j  verkennenden  Milzbrandstäbchen  in  demselben  eine  ebenso  grosse  Bedeutung  in 
laguostischer  Beziehung  beigemessen  werden ,  wie  der  Anwesenheit  derselben  im 
Inte. 

Diese  bisher,  wenigstens  in  der  Praxis,  stark  vernachlässigte  Untersuchung,  scheint 
lir  in  sanitätspolizeilicher  Beziehung  von  ganz  besonderer  practischer  Wichtigkeit  zu  sein^ 
>  dass  ich  es  nicht  für  überflüssig  hielt,  die  Aufmerksamkeit  weiterer  Kreise  auf  dieselbe 
1  lenken,  und  das  umsomehr,  als  sie  leicht  und  rasch  auszuführen  ist  und  die  Deutung 
er  mikroskopischen  Bilder,  falls  man  nur  einmal  Gelegenheit  hatte,  dieselben  zu  sehen, 
einer  grösseren  Schwierigkeit  unterliegt,  als  jene  mikroskopischer  Blutpräparate.  Panach 
ird  es  sieh  empfehlen,  in  jenen  Fällen  von  Müzbrandverdacht,  wo  die  makroskopischen 
Veränderungen  der  Organe  nicht  deutlich  genug  ausgeprägt  sind,  wo  die  Untersuchung 
es  Blutes  negativ  ausfällt,  stets  von  den  ekchymosirten  [Darmpartien  entnommenen  Schleim 
nikroskopisch  zu  untersuchen. 

Zur  Färbung  der  Deckgläschenpräparate  ist  die  Lö/fler'sche  alkalische  Methylenblau- 
Senng  sehr  zu  empfehlen. 

Schliesslich  möchte  ich  noch  besonders  hervorheben,  dass  in  den  Darmschleim- 
ffäparaten  die  Milzbrandbacillen  häufig  in  langen,  gegliederten  Fäden  vorzukommen  pflegen, 
reiches  Merkmal  sie  vor  allen  anderen  von  den  übrigen  Bacterien  unterscheidet. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlaes  des  k.  k.  Ministerlnms  des  In- 
nern Tom  20.  Sept.  1894,  Z.  20.067, 

an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Prag, 
(den  übrigen  politischen  Landesbehörden  in  Ab- 
schrift mitgetheilt), 


^trcSend  den  Tertrleb  von  Tlilerry'a  »«enir- 
Uaclfter  Wandenwll^e*«. 


Die  Beilagen  des  Berichtes  vom  30.  Juli  1.  J. 
Z.  10.453,  werden  im  Anschlüsse  der  k.  k. 
Sutthalterei  mit  dem  Bemerken  zurückgestellt, 
dass  der  Vertrieb  der  vom  Apotheker  A.  Thierrj 
in  Pregrada  (Kroatien)  erzeugten  und  in  Ver- 
kehr gesetzten  sogenannten  „englichen  Wunder- 
nlbe^,  deren  angeblich  nnfehlbare  Wirksamkeit 


bei  verschiedenen  Wunden  und  Geschwüren 
durch  Annoncen  in  marktschreierischer  Weise 
angepriesen  wird,  in  gleicher  Weise  wie  der 
mit  dem  h.  o.  Erlasse  vom  24.  December  1893, 
Z.  30.46 9^^)  inhibirte  Vertrieb  des  vom  genannten 
Apotheker  erzeugten  „Wunderbalsams^  aus  den 
im  obcitirten  Erlasse  angeführten  Gründen  un- 
zulfissig  und  daher  allen  Apothekern  das  Verbot 
des  Vertriebes  des  in  Rede  stehenden  Präparates 
bekannt  zu  geben  ist. 

Von    dem    Verfügten    ist    die    vorschrifts- 
mftssige  Anzeige  zu  erstatten. 


*)  Siehe  S.  24  d.  Bl. 


Yerordnung  des  k.  k.  Haiidelsmlnlsteriams  Tom  15.  Deeember  1875, 

R.  G.  Bl.  Nr.  152, 
b«tr«ir«nd  die  am  Bord  der  fleeliandelssctalire  so  ftthreBden  ArsBeilKasten. 

§  1.  Die  im  Artikel  II,  §  18  des  politischen  Marine-Edictes  vom  25.  April  1774  ent- 
bftltene  Verpflichtung  des  Schiffers,  einen  Medidnalkasten  am  Bord  zu  führen,  wird  auf  die 
Beehaadelsscbiffe  der  weiten  Fahrt  und  jene  der  grossen  Rüstenfahrt  beschränkt. 
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Die  Anaehaftung  des  Arzneikastens  obliegt  dem  Rheder.  Für  das  Vorhandenaein 
am  Bord,  für  dessen  Verwahrung  und  die  entsprechende  Obsorge  ist  der  Schiffer  Terantwofttiem 
ist  am  Schiffe  ein  Arzt  bestellt,  so  haftet  dieser  hiefür  in  erster  Reihe. 

§  2.  Die  am  Bord  der  Seehandelsschiffe  obiger  Kategorien  zu  führenden  Anneikaatea  m 
grosse,  mittlere  und  kleine. 

Schiffe,  welche  bis  zu  10  Personen  am  Bord  haben,  müssen  mit  einem  Kasten  der  Ucii 
jene  mit  11 — 20  Personen  mit  einem  solchen  mittlerer  und  jene  mit  mehr  als  20  PenoBea 
dem  der  grossen  Gattung  versehen  sein. 

§  3.    Jeder  Kasten  hat  die  in  der  Anlage   verzeichneten  Arzneien    und   sonatigen 
stände  in  vollkommen  guter  Qualität,  sowie  in  vorgeschriebenem  Ausmasse  zu  enthalten. 

Jeder  Kasten  muss  auch  ein  ärztliches  Handbuch  als  Leitfaden  zum  Gebrauche  d« 
enthalten. 

§  4.  Die  k.  k.  Hafen-  und  Seesanität^-Aemter^  sowie  die  k.  u  .k.  Seeconsular-Aemter 
das  Vorhandensein  des  vorgeschriebenen  Arzneikastens   am  Bord   zu   überwachen   und   zaitw« 
den  guten  Zustand  der  Arzneimittel  und  sonstigen  Gegenstände  unter  Zuziehung  eines 
zu  prüfen. 

§  5.  Jede  Uebertretung  dieser  Verordnung    wird    mit   einer  Greldstrafe    bis    zu  100  fl. 
Gunsten  des  Marine- Unterstützungsfondes  bestraft. 

Für  den  Fall  der  Uneinbringlichkeit  der  Geldstrafe  ist  dieselbe  in  Arrest  im  Verhlll 
von  fünf  Gulden  zu  einem  Tage  umzuwandeln. 

§.  6.  Diese  Verordnung  tritt  vom  1.  Juli  1876  ab  in  Kraft.  Von  diesem  Tage  an( 
haben  die  aus  österreichischen  Häfen    auslaufenden  Schiffe  der   im  §  1  bezeichneten  Kml 
den  Bestimmungen  dieser  Verordnung  zu  entsprechen. 

Die   im  Auslande  befindlichen  Schiffe  haben  dieser  Verordnung  thunlichst  nachznkoi 

Yerordnung  des  k.  k.  Handelsminlsterlams  rom  10.  October  1891, 

R.  G.  Bl.  Nr.  195, 
mit  welcher  die  VerordnmiK  vom  16.  Deeember  1875   (R.  O.  Bl.  Hr.  152)t    beireflTeBd  dl« 
Bord  der  SeetaaBdelesctallTe  su  fahrenden  Aranelhästen  thellwelse  abffeftndert  und  die 
fflelehen  GeirenBCnnd  beirelTende  Terordnanar  Tom  10.  April  1887  (R.  tt.  Bl.  Hr.  S5)  betreff'« 
die   theilweiae    AbUnderans   der   Verordnnnar  Tom    10.  Beeember    1875   (R.  €}.  Bl.  Hr.  ISH^ 

ausser  Kraft  yesetst  wird. 

I. 

An  Stelle  des  die  Anlage  der  Ministerial- Verordnung  vom  15.  Deeember  1875,  (R.  G.  BL 
Nr.  152)  bildenden  und  mit  der  Ministerial- Verordnung  vom  15.  April  1887  (R.  G.  Bl.  \r.  35) 
geänderten  Verzeichnisses  der  für  den  Arzneikasten  der  Seehandelsschifie  vorgeschriebenen  Arzneiet' 
und  sonstigen  G^enstftnde  hat  das  der  gegenwärtigen  Verordnung  angeschlossene  Verzeiehmii 
zu  treten. 

II. 

Der  zweite  Absatz  des  §  3  der  Ministerial  Verordnung  vom  15.  Deeember  1875  (R.  G.  BL 
Nr.   152)  erhält  folgende  Fassung: 

Jeder  Kasten  muss  auch  ein  ärztliches  Handbuch  über  SchifGBarzneikunde  und  Schiffiibygi«Bt 
und  ausserdem  eine  populäre  Instruction  über  die  Anwendung  und  den  Gebrauch  der  in  des 
Arzneikasten  der  Seehandelsschiffe  befindlichen  Arzneien  und  Gegenstände  enthalten. 

III. 
§  4  der  sub  II  citirten  Ministerialverordnung  erhält  folgende  Fassung: 
Der  gute  Zustand  der  Arzneimittel  und  der  sonstigen  im  Arzneikasten  enthaltenen  Gegen- 
stände wird  von  Seite  der  k.  k.  Hafen-  und  Seesanitäts-,  sowie  der  k.  u.  k.  Seeeonsularämter  alle 
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ehe  Monate  unter  Zuziehung  eines  Ortsarztes  (beim  k.  k.  Hafen-  und  Seesanitäts-Capitanate  in 
liest  unter  Zuziehung  des  k.  k.  Seesanitfltsarztes)  untersucht. 

Es  bleibt  der  Wahl  des  SchifPsführers  überlassen,  ob  die  Untersuchung  des  Arzneikastens 
den  einheimischen  wie  auch  in  aasländischen  Häfen,  in  welchen  k.  u  k.  Consularämter 
ren  Sitz  haben,  an  Bord  des  Schiffes  oder  aber  am  Lande  stattzufinden  hat. 

Za  diesem  Behufe  ist  der  Arzneikasten  mindestens  24  Stunden    vor  der  Abfahrt  entweder 

n  obgenannten  Aemtern  zu  übergeben  oder  die  Untersuchung  desselben  an  Bord  unter  gleich- 

itiger  Beiziehung  eines  Hafen-  und  Seesanitäts-,  beziehungsweise  Consularfunctionärs  vornehmen 

Izssen,  welche  dem  Schiffer  eine  Bestätigung  über  die  erfolgte  Untersuchung  ausstellen  werden. 

Dem  Schiffer  obliegt,  bei  Vermeidung  der  im  §  5  dieser  Verordnung  festgesetzten  Strafe, 
e  Pflicht,  jede  Ueberschreitung  der  zur  Vornahme  der  Untersuchung  bestimmten  Frist  zu  recht- 
rtigen,  wobei  jedoch  die  von  einem  kön.  ungarischen  Hafenamte  veranlasste  Untersuchung  die 
ntshandlung  der  hierseitigen  Hafen-  und  Seesanitätsämter  ersetzt. 

Die  Kosten  der  Zuziehung  des  Ortsarztes  fallen  im  Allgemeinen  zu  Lasten  des  Staats- 
katzes  mit  Ausnahme  jener  Mehrauslagen,  welche  durch  die  an  Bord  vorzunehmende  Prüfung 
»  Anneikastens  verursacht  werden  und  die  von  dem  Schiffer  zu  tragen  sind,  der  die  Untersuchung 
I  Bord  angesucht  hat. 

IV. 

Arzneikästen,  welche  neu  beschafft,  und  solche,  welche  bei  der  vorgeschriebenen  Unter- 
Kfanog  als  unvollständig  befunden  werden,  sind  sogleich  genau  in  Gemässheit  des  neuen  Ver- 
Hämiaaes  einzurichten. 

Untersuchungen,  welche  vor  Erlassung  der  gegenwärtigen  Verordnung  stattfanden,  werden, 
irfem  der  Schiffer  deren  Vornahme  auf  glaubwürdige  Art  darzuthun  vermag,  bei  Berechnung 
ler  nnter  HI  bestimmten  Frist  berücksichtigt. 

Sechs  Monate  vom  Tage  der  Kundmachung  der  gegenwärtigen  Verordnung  ab  müssen  alle 
lehiffe,  auf  welche  dieselbe  Anwendung  findet,  mit  den  im  neuen  Verzeichnisse  vorgeschriebenen 
Kizneien  und  sonstigen  Gegenständen  versehen  sein. 

V. 
Die  Verordnung  vom  15.  April  1887  (R.  G.  Bl.  Nr.  35),  mit  welcher  die  Verordnung  vom 
15.  Deeember  1875  (R.  G.  Bl.  Nr.  152),  betrefiend  die  an  Bord  der  Seehandelsschiffe  zu  führen- 
den Arzneikästen  theilweise  abgeändert  wurde,  tritt  hiemit  ausser  ELraft. 


"Verzeiohizilss 

ur  Arzneien   und   Gegenstände ,    welche   in    dem    Arzoeikasten    für    Seehandelsscbiffe    enthalten 

sein  müssen. 

I.  Abtheilung:    Für  den  inneren  Gebrauch. 

Inhalt 

Nr.                                                    Benennung                                                     ^^«*"^''  Kaltn'  ^'''''*' 

G  ramm 

1.  Weinatem-  (oder  Citronen-)  Säure        200  300  400 

^-  ^ulveriairter  gereinigter  Weinstein  (Cremor  tartari  p.  p.)           .     .     500  1000  2000 

3-  Doppeltkohlensaures  Natron  (Bicarbonas  Sodae) 200  300  500 

\'  Balaamum  copaivae 40  60  100 

5-  Gewöhnliche  Camille  (Chamomilla  vulgaris)        100  200  300 

6-  Einfache  Opiumtinctur  (Tinctura  opii  simplex)        30  50  80 

*•  Schwefelsaures  Chinin  (Sulfas  Chinini)  in  Einzeldosen  k  20  Centi- 

gramm  (020) 60  100  150 

Dosen 


/ 

I 
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Inhalt 

^.  -n  kleiner      mittlerer 

Nr.  Benennung  Karten 

G  r  a  m  ai 

8.  Ricinusöl  in  Originalfiäechchen  von  circa  40  Gramm 12  18  2d 

FliKkc^ea 

9.  Rhabarber  in  Pulver 80  150  ÄUO 

10.  Bittersalz  (8al  amams) 1000         2000         3000 

11.  Melissengeist        50  75  150 

II.  Abtheilung:  FOr  den  äusserlichen  Gebrauch. 

12.  Reines  Jodoform,  pulverisirt        15  30  50 

rS.  Carbolsäure,  reine  (Acidum  carbolicum  vel  phenicum  pur.)       .     .     300  400  ^H 

14.  Ammoniak  (Ammonia  pura  liquida) 20  30  50 

15.  Schwefelsaurer  Alaun,  pulverisirt 50  80  100 

16.  Eisenchloridldsung  (Ferrum  sesquichloratum  solutum)       ....  50  100  150 

17.  Arnica-Tinctur  (oder  Kampher- Spiritus) 100  150  ±dU 

18.  Schwefelsaures  Zink  in  Dosen  k  15  Centigramm  (0*15)       ...  30  50  60 

19.  Senfpapier,  in  Päckchen  zu  25  Blättern  | 1  2  S 

III.  Abtheilung:   Andere  Gegenstände. 

1.  Ein  Mazimal-Thermometer  Celsius  (hunderttheilig) —  —  ~ 

a.  Bruns'sehe  Watta 500 

3.  Jodofbrmgaze  in  Päckchen  zu  1  Meter 2  4 

Pick« 

4.  Heftpflaster,  aufgestrichen,  in  Rollen  von  20  Centimeter  Breite  und     100  150  200j 

Centimeter  Länge 

5.  Mull-Binden,  4  bis  5  Centimeter  breit  und  4  Meter  lang     ...         4  6 

6.  Billroth-Battist Vi  'u  l 

QttadrmtnH 

7.  Ein  Paar  Suspensorien 

8.  Drei  Pinsel  für  Pnlverisirungen. 

9.  Eine  Spiritusmaschine  mit  dem  zugehörigen  Weingeistfläschchen  und 

einer  Platte  für  Verdampfungen. 

10.  Einige  Gansfedem  (mit  Fahne). 

11.  Eine  Aderlasslancette. 

12.  Eine  Scheere. 

13.  Eine  Zange  zur  Medicatur  (mordente). 

14.  Eine  Arterienpincette  (mit  Selbstsperre  oder  Schieber). 

15.  Ein  Irrigator  (System  Esmarch)  sammt  1*5  Meter  langem  Schlauch, 

Hahn,  Wundansatz  und  Darmrohr. 

16.  Eine  Hamröhrenspritze  aus  Hartkautschuk  (System  Sigmund). 

17.  Ein  Suppen-  und  ein  Kaffeelöffel  (aus  Hom). 

18.  Ein  Nelatonkatheter  Nr.  8. 

19.  Ein  Paar  Badeschwämme. 

20.  Ein    nach  Grammen    graduirtes  Gefäss  (Mensura)    aus  Glas    oder 

besser  aus  Porzellan  zum  Messen  von  Flüssigkeiten. 


Hiexu  eine  8«par*t-B«llai^«. 


\rer«ntwortl  ieher  Redact«nr:  ÜKtwl«  Warnsr.  Verlaip  von  Alfrstf  HSIllsr  in  Wien.  Drnek  Ton  Frle#l0k  JasfSf  in  Wten. 


i 


Das  o«tarr«iohi8che  SanitätsweBeiL  Separat-Beilage  zu  Nr.  43,  25.  October  1894. 

Veik^TonAlfrttf  H5Mer,k.  nnd  k.  Hof- und  UniTenitftts-Bnchhlndler  in  Wien,  1„  BothenthnrmstraiM  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abg^Mchloflsen  am  23.  October  1894,  ICittagR. 


Galizien : 

Vom  15.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  21.  October  der  Epidemie*) 

P.UÜwh.r  B«>irk                                  Gemeind*  E,k„n-  Tode.-  Ertam-       Todes- 

klingen  fXlle  knngen         fUle 

Ufflberg  Stadt —  —  33         26 

Der  letzte  ErkrankoDgsfall 
wurde  am  10.  October  ge- 
meldet. 

Krakau  Stadt 1  2  131         85 

Btala:                             Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden  —  —  7            4 
Seit  30.  August  kein  Cholera- 
erkrankungsfall   gemeldet. 

Bobrka:                         Bobrka 6  4  40          23 

Borynieze 1  1  1             1 

Brynce  Zagorne 4  5  17           10 

Choderkowce —  1  16             9 

Czartoryja —  1  13             6 

Oryszkowce 4  1  4             1 

Oströw 5  5  5            5 

Strzeliska  Nowe 24  16  40          24 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

8  Gemeinden 44  34  —          — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden  .  —  —  154           94 

*)  Unter  BerQckflichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Politischer  Bezirk 


Bochnia: 


Bohorodczany: 


Borszczow: 


Brody 


Brzesko : 


Brzezany 


Brzozöw : 


Gemeinde 


Vom  15.  October 
bis  21.  October 

Erkran-      Todes- 
knng^n        fSlle 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden     . 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  21.  September 
gemeldet. 

Bohorodczany  stare      ...  1 

Kryczka 1 

Ljsiec  Stare    ......  3 

Posiecz 8 

Starunia 3 

Vom  lö,  bis  21.  October  in 

5  Gemeinden 11 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden   . 

Berezanka 1 

Filipkowce 2 

Ghisztynek 10 

Iwankow    . 2 

Kapuscince 1 

Michalkow 1 

Skowiatjn 1 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

7  Gemeinden 18 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  37  Gemeinden  .  — 

Brody — 

Seit  8.  October  kein  weiterer 
Erkrankungsfall  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     .       — 
Der    letzte  Fall  wurde    am 
19.  September  gemeldet. 

Glinna 3 

Plaucza  Mala 5 

Saranczuki      .......  2 

Troscianiec     ; 4 

Zloczowka 13 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

5  Gemeinden  .....  27 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  7  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi* 
demie  in  1  Gemeinde  .     . 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


Seit  dem  Bcfiam 
der  T^Motw 

Erkran-     Tote- 
kongen       flUk 


-         -         27 


-         -        436 


U 


19 


— 

38 

17 

1 

109 

67 

2 

17 

U 

2 

34 

23 

2 

24 

12 

7         —        - 


1 

1 

1 

1 

12 

5 

6 

16 

8 

2 

10 

8 

1 

3 

2 

1 

7 

5 

1 

10 

8 

ö 

714 

388 

— 

2 

— 

6 


3 

8 

4 

3 

10 

8 

2 

2 

2 

2 

4 

2 

6 

30 

11 

16         -        - 
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Politifleher 


Bttczacz 


Gemeinde 


Vom  15.  October  Seit  dem  Beginne 
bis  21.  October         der  Epidemie 

Erkran-       Todes-  Erkran-       Todes- 

knogen  f&lle  knngen         fiUle 


Bertniki 1 

Bnczacz     .......  7 

Czechow 2 

Dubienko 2 

Hrehorow 2 

Hubin 1 

Jazlowiec 3 

Kosmierzyn 11 

Kujdanow 2 

Ladzkie 3 

Pyszkowce.     .......  6 

Bizepince 3 

Snowidow 4 

Sokolow 1 

Welesniow 1 

Wyczoiki 3 

Zjznomierz 1 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

17  Gemeinden 53 

Seit  dem  Beginge  der  Epide- 
mie in  56  Gemeinden  .    . 


1 

5 

3 

4 

136 

64 

1 

6 

3 

1 

16 

11 

1 

16 

6 

1 

26 

10 

1 

53 

20 

2 

36 

16 

1 

2 

1 

1 

34 

14 

2 

11 

4 

3 

3 

3 

1 

21 
1 

5 

— 

41 

19 

2 

23 

17 

1 

2 

2 

23  -         - 
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Cbrzanow 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.    • 

Seit  2.  October  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


-         -  60 


Czortkow: 


Chomiakowka  Jagielnicka     .  2 

Nagorzanka    . — 

Romaszöwka 41 

Sosolowka .    .    •  3 

Ulaszkowce 3 

Vom  15.  bis  21.  October  in, 

5  Gemeinden 49 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  11  Gemeinden   . 


2 

5 

4 

1 

16 

11 

15 

55 

18 

32 

17 

2 

27 

18 

20         —         - 
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Oabrowa: 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet. 


-         20 


10 


Goiiice: 


Grorlice 

Vom  15.  bis  21.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    . 


2 
2 


2  20 

2  — 


—         -  20 


11 


11 
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Politischer  Bezirk 


Gemeinde 


Vom  16.  October 
bis  21.  October 

Erkran-      Todes- 
kangen         f&lle 


Gryböw:  Seit   dem  Beginne  der  Epi- 

demie in  1  Gemeinde  .     . 
Letzter  ErkrankungsfaU  am 
2.  September  gemeldet 

Horodenka:  Seit  dem  Beginne  der  Epi- 

demie in  26  Gemeinden    . 
Letzter   Erkrankungsfall  am 
10.  October  gemeldet 

Husiatyn:  Chorostkow 11 

Horodnica 15 

Kopyczynce 11 

Erzywenkie 2 

Postolowka 3 

Raköw  Kat 1 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

6  Gemeinden 43 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

21  Gemeinden     .... 

JaworÖW:  Jaworöw 2 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

1  Gemeinde 2 

Seit    dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       — 

Kalusz:  Dolha  Wojnilöwska    ...      — 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

I  Gemeinde — 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

II  Gemeinden     .... 

Kamionka  Strumilowa:  Busk 15 

Derewl&nska  Wolica   ...  1 

Derewlany 1 

Lany  Polskie — 

Poburzany 11 

Rakobuty 1 

Tadanie 1 

Vom  15.   bis  21.  October  in 

7  Gemeinden 30 

Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden  . 

KolbuSZOWa:  Seit  dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  5  Gemeinden 
Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 


1 
8 
4 
2 
3 


18 


1 
1 


12 

2 

1 
4 
1 
1 


Seit  dem  Befiais 
der  Epidemia 

Erkran-      Tedei- 
kangen        fO« 


3 


—         —       1076       597 


26 

23 

15 

5 

3 

4 


406 
4 


4 

42 


112 

86 
12 
21 

3 
41 
29 

6 


21  - 


11 
11 
6 
4 
3 
2 


2 

21 


57 

51 
7 

10 
3 

15 

17 
2 
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17        12 


J 


r^ 


Poliliacher  Bezirk 


Kolomea : 


Kosow : 


Krakau  Umgebung 


Lemberg  Umgebung: 
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Vom  15. 
bis  21. 

Octob«r 
October 

Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Gemeinde 

Erkran- 
kungen 

Todes- 
f&Ue 

Erkran- 
kungen 

Todes- 
fUle 

•     ••■•• 

k 

2 

.       11 

1 

7 

2 

7 
1 
3 

2 
66 

4 
21 

2 

38 

2 

11 

Ispas     . 

Kolomea 

Pereröw 

Rakowczyk 

Vom  15.  bis  21.  October  in 
4  Gemeinden 21 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden  . 

Kosöw 5 

Monastersko 4 

Moskalöwka 4 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

3  Gemeinden 13 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  16  Gemeinden  . 

Pradnik  Bialj 1 

Zeslawice 2 

Vom  15.  bis  21.  October   in 

2  Gemeinden 3 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  34  Gemeinden     .     .     . 

Kleparöw 4 

2jamar8tynöw ......  1 

Zniesienie 9 

Vom  15.  bis  21.  October   in 

3  Gemeinden 14 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  3  Gemeinden  .... 


13 


2 
2 


11 


361       204 


i 

65 

28 

2 

13 

10 

-~. 

13 

3 

222 

19 
5 


117 

15 

4 


316       182 


5 

53 

39 

1 

2 

2 

5 

9 

5 

64 


46 


Lifflanowa 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde    .     . 

Seit  24.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


1 


Mielec : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden.     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 


13 


9 


Mosciska: 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Seit  13.  September  kein 
weiterer  Erkrankungsfall 
gemeldet 


1 
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Politischer  Beiirk 


Gemeinde 


yom  15.  October  Seit  dem  Bccibb» 
bis  21.  October  der  EpidcBie 

Erkran-       Todes-  Erkima-       Todes- 

knngea         falle  knngen         fiUle 


Myslenice : 


Nadworna : 


Nisko 


Sulkowice 

Vom  15.  bis  21.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am  11.  October  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden    . 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am   26.  August  gemeldet. 


Przemyslany: 


Rohatyn : 


1 
1 


NowyTarg  (Neumarkt):  Seit    dem  Beginne   der  Epi- 
demie  in  3  Gemeinden 
Der  letzte   Erkrankungsfall 
am  8.  October  gemeldet. 

Podhajce:  Bialokiemica 1 

Madzielöwka 7 

Podhajce 1 

SiöJko — 

Vom  15.  bis  21.  October   in 

4  Gemeinden 9 

Seit  dem   Beginne  der   Epi- 
demie in  23  Gemeinden    . 


Majdan  Lipowiecki ....  6 
Vom  16.  bis  21.  October  in 

1  Gemeinde 6 

Seit  dem   Beginne   der   Epi- 
demie in  5  Gemeinden .    . 

Babuchöw 1 

Bolszowce 5 

Bouszöw 5 

Bukaczowce 14 

Bursztyn 7 

Herbutöw 3 

Kozara 6 

Lipica  Dolna 2 

Lubsza — 

Oskrzesince 1 

Podborze 4 

Podzumlance 13 


1 
1 


43 


41 


11 


27 


27 


3 


— 

46 

29 

5 

21 

12 

— 

22 

14 

1 

8 

6 

6 

361 

191 

2 

6 

2 

2 

39 

23 

i_ 

4 

2 

6 

45 

28 

4 

43 

24 

9 

18 

11 

2 

33 

16 

— 

7 

2 

3 

6 

3 

2 

14 

6 

1 

3 

2 

1 

4 

3 

4 

15 

10 

6 

41 

20 
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latyn : 


Qfbusch: 


kaiat 


Uatyn 


Nanislau: 


^aniobrzeg 


Tamopol: 
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Vom  15.  October  Seit  dem  Betone 

bis  21.  October  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran.  Todes-  Erkran-      Todes- 

kungen  fälle  kangen        f&lle 

Poswierz 1  —  2             1 

Skomorochy  Nowe ....  11  7  42           22 

Skomorochy  Stare  ....  2  2  15            7 

Slobodka  Bakaczowiecka      .43  43 

Slobodka  Eonkolnicka     .     .  15  9  15             9 

Stasiowa  Wola 1  1  1             1 

Swistelniki 2  —  15            7 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

19  Gemeinden     ....  97  60 
Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  31  Gemeinden    .  421         234 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —  —  38           15 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
8.  October  gemeldet. 

Dubkowce 3  2  3            2 

Rasztowce 3  3  9             6 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

2  Gemeinden 6  5 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden    .  111  65 

Dzur6w      .     .     .    ^    .     .     .  —  1  5             4 

Potoczek —  1  10            5 

Wolczkowce 2  2  2            2 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

3  Gemeinden .    .    >    .     .  2  4  —          — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  16  Gemeinden   .  —  —  118          72 

Dubowce 2  2  10            4 

Maijampol  Stadt     ....  —  1  28           19 

Podluze 7  1  19             5 

Stanislau —  1  25           17 

Zagwözdz 1  1  1             1 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

5  Gemeinden 10  6  —          — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  29  Gemeinden   .  —  —  559        289 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden   .  —  —  120          72 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —  —  5             1 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 
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Tarnow: 


Tlumacz 


Trembowla: 


Turka: 


Wadowice : 


Wieliczka: 


Zaieszczyki: 


Vom  16.  October     Seit  dem  IW^bü 

bie  21.  October  der  Epi^m 

Gemeinde  ^^^^  ^^^      jj^^^.     ^^ 

kanten  fUle  kna^eii 

Seit  dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  J9  Gemeinden  —  —  145         81 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet 

Bortniki 1  1  1          1 

Dolhe 4  2  6          3 

Nowosiolka 1  —  24         12 

Ottynia 6  3  109         58 

Podpierezary 5  4  55         29 

Przeniczniki 7  4  14          9 

Stryhance 4  1  27          9 

Tlumacz 3  1  52         26 

Tysmienica 5  2  262        146 

Uhorniki 2  —  35         22 

Vom  15,  biß  21.  October   in 

10  Gemeinden     ....  38  18  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden  .  —  —  913        545 

Malow   ........  2  2  4          i 

Nalttze 3  2  5          3 

Ruzdwiany     ......  3  1  9           3 

Strusöw 5  1  9          5 

Warwarynce 8  5  8           5 

2jascinocze 1  1  2           1 

Zuböw 2  1  3          2 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

7  Gemeinden  .....  24  13  —         — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden     .  —  —  47         28 

In  der  Gemeinde  Limanowa 
seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie       —  —  1           1 

Letzter  Erkrankungsfall  am  11.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .  —  —  37          18 
Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden  .  —  —  174         114 
Letzter  Erkrankungsfall  am  29.  September  gemeldet. 

Bedrykowce 5  5  11           Ö 

Dupliska 2  —  5           3 

Koszylowce 3  2  32          21 

Lisowce 5  3  13           7 

Slobodka 2  2  3           3 

Vom  15.  bis  21.  October   in 

5  Gemeinden 17  12  —         — 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  42  Gemeinden     ...  —  —  1068 
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Vom  15.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  21.  October  der  Epidemie 

Gemeinde                          Erkran-  Todes-  Erkran-  Todes- 

knngen  fSUe  kongen  fllle 

Bialy  kamien —  1  7  5 

Chilczyce  . 2  1  2  1 

Czyz<5w 1  —  1  — 

Jasionöwce 4  3  10  5 

Ostrowczyk  Polny  ....        3  2  9  6 

Pietrycze 7  2  25  10 

Pobocz 1  1  1  1 

SasBÖw 4  2  16  9 

Stronibaby 3  2  11  7 

UciskÄw 3  3  26  12 

Zalesie 2  2  2  2 

ZborAw 3  —  7  — 

Zloczöw 2  3  41  26 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

13  Gemeinden  ....  35  22  —  — 
Seitdem  Beginneder  Epidemie 

in  18  Gemeinden    ...      —  —  189  105 

Rozdol  •    . 11  3  23  12 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

1  Gemeinde 11  3  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....      —  —  28  15 

Galizien  Gesammtsnmme: 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

147  Gemeinden  ....  587  342  —  — 
SeitdemBeginneder  Epidemie 

in  618  Gemeinden  .    .    .      —  —  11124  6093 


Bukowina: 
teeniowttz  Stadt —         —         43 

Letzter  Erkrankungsfall  am  27.  September  gemeldet. 

Gzernowitz  Umg.:        Rarancze 2  1  14 

Toporoutz 3  1  39 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

2  Gemeinden 5  2 

Sei  t  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....  91 

Borahumora:  SeitdemBeginneder  Epidemie 

in  8  Gemeinden  ....  156 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 


23 


8 
23 


57 


77 
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Kimpolung : 


Kotzman: 


Radautz 


Storozynetz 


Suczawa : 


Wiznitz: 


Gemeinde 


Vom  15.  October 
bis  21.  October 

Erkran-       Todes- 
kungen         fälle 


Bett  den 

der  leitete] 

Erknm- 
knngeo        flOi] 


Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....  2 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gremeinden  .  255 
Letzter  Erkrankungsfall  am  13.  October  gemeldet 


Ober-Wiköw 

Vom  15.  bis  21.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden.    . 

Unter-Stanestie 

Vom  15.  bis  21.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden     . 


15 


1 


19 


2 

2 


—  21 


52 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden    •  27 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden  .  206 
Letzter  Erkrankungsfall  am  2.  October  gemeldet. 

Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 

Vom  15.  bis  21.  October  in 

4  Gemeinden 7  3 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  65  Gemeinden.  . 


141 

12 


14 

12 


33 


14 


123 


844      480 


Mtiec  «AH  piiiBaiCM  Mtri  ■  w  wmt. 


Das  österreichische  Sanitätswesen, 

Organ  für  die  Publicationen 

dei 

k.  k.  Obersten  (Sanltätsrathes. 

Redigirt  von 

Dr.  J.  DAIMER  nnd  Da.  Ä.  NETOLITZKT 

S«ccion«ratb  im  ]Kf iniatoriuxxi  de«  Innern  Sol&riftftüirttr  de«  Obersten  SeuiiUitsvath« 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Unlversitäts-Buchhändier  In  Wien 

I.  ü^otlientl&urznetraeee  IS« 


Ersckelnt  Jeden  JDonnerstair* 

Prftnnmerationipreia  bei  direetar  Postznaendang  ganxjihiig  il.  6. — . 


TL  JaliTsraair-  Wien,  1.  Vovember  1894.  Vr.  44. 


Inhalt.  Die  InfectioiiBkrankheiten  in  der  VIII.  Berichtsperiode.  —  Sanit&tsgesetze  und  Verord- 
iD|;en:  Erlaas  des  Ministerinms  des  Innern,  betr.  Bezug  und  Anwendung  von  Heilserum  zur  Behand- 
■f  der  Diphtheritis;  Kundmachung  des  Statthalters  für  Böhmen,  betr.  die  Errichtung  der  Aerzte- 
tmmer*,  Erlass  der  Statthalterei  in  Böhmen,  betr.  Activirung  der  Aerztekammer;  Erlass  der  schlesi- 
okea  Landesregieriing,  betr.  Mitwirkung  der  Aerzta  bei  Bekämpfung  der  Cholera.  —  Personalnach- 
adten:  AUerhOebate  Auszeichnungen;  Ernennungen. 


Die  Infectionskrankheiten  in  der  Ylll.  Berichteperiode. 

(Bemerkungen  zur  Uebersichtstabelle  auf  S.  230  n.  231  des  Beiblattes.) 

Blatteni.  Neuerkrankt  sind  249  Personen,  der  Krankenstand  betrug  406,  gegen  die  Vorperiode 
kt  daher  neuerlich  eine  Abnahme  und  zwar  um  209,  respective  261  Erkrankungen  zu  constatiren. 
Ktchdem  die  Blattemepidemien  in  Triest,  in  Böhmen  und  in  Dalmatien  fast  erloschen  sind,  besteben 
Blittcmberde  nur  noch  in  Galizien.  Ohne  Blattemerkrankung  blieben  Oberösterreich,  Salzburg, 
Klnten,  Krain,  Görz  und     Oradisca,  Tirol  und  Vorarlberg,  sowie  die  Bukowina. 

Von  den  406  behandelten  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  55  =  13'2<\^o  gestorben 
uid  81  in  Behandlung  verblieben. 

Unter  den  Kranken  waren  214  =:=  52-7®/o  geimpft,  von  welchen  10  =  4-67o  starben,  während 
194  =  47'3^/q  ung^impft  waren  und  davon  45  =»  23*2%  gestorben  sind. 

Scharlach.  Eine  nicht  minder  erfreuliche,  fast  allgemeine  Abnahme  zeigte  die  Zahl  der  Scharlach- 
erbinkangen.  Der  Zuwachs  betrug  1868  Erkrankungen,  um  961  weniger,  der  Krankenstand  3453 
^enonen,  um  1221  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Die  Abnahme  war,  das  Görzische  und  Schlesien 
au^enommen,  eine  allgemeine.  In  nennenswerther  Verbreitung  herrschte  der  Scharlach  nur  in  Galizien,. 
in  NiederSsterreich,  Böhmen,  Mähren  und  in  Krain. 

Von  8453  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  vierwöchentlichen  Periode  390 
~  ll'S'^/o  g^torben  und  1127  in  Behandlung  verblieben.  In  den  einzelnen  Ländern  schwankte  die 
VortallUt  zwischen  ^'b^U  (im  Görzisohen)  und  18*5%  (in  Galizien). 

Croup  und  Diphtheritis.  Zur  Anzeige  gelangten  2320  Neuerkrankungen ;  der  Krankenstand 
^«trej  2999  Personen. 

Gegen  die  Vorperiode  ist  daher  eine  Abnahme  um  20,  respective  115  Erkrankungen  eingetreten. 
Ke  Diphtherie  und  croupöse  Anginen  wurden  in  allen  Ländern  mehr  weniger  häufig  beobachtet,  ohne 
^  M  SU  einem  wirklieh  epidemischen  Auftreten  der  Krankheit  gekommen  ist.  Die  Bösartigkeit  der 
^ben  Erkrankungen  hat  im  Allgemeinen  etwas  zugenommen. 

Von  den  2999  behandelten  Kranken    sind   im  Laufe    der  Periode  894  =  29'87o    gestorben  und 

^  ▼erblieben.     In    den   einzelnen   Ländern   schwankte    die   Lethalität    zwischen    14'3   und   38-8^0. 

Xiurn.    Die   Zahl   der  Masernerkrankungen   hat   um    ein   Bedeutendes   abgenommen.    Es  er- 

°^ten  neu  8827  Personen,   der  Krankenstand    betrug  15.257,    somit  um  11.037,    respective    14.103 

wem^r  ab  Iq   der  Vorperiode.    Die  Abnahme  der  Erkrankungszahl  an  Masern    war   eine    allgemeine 

44 
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und  besonders  aafßlllig«  in  jenen  Ländern,  wo  in  der  Vorperiode  aasgedehnte  Masemepidemien  ktmebi^ 
wie  in  Böhmen,  Mähren,  NiederOsterreich  and  Oalizien. 

Von  den  10.257  in  Behandlung  gestandenen  Kranken  sind  392  —  2  5%  gestorben  ood  SA 
verblieben. 

Typhns  abdominalis.    Ausgewiesen   worden   2086  Kranke,    davon  1350  Neaerkrankte; 
die  Vorperiode  ist  daher  eine  Zunahme  um  161,  respective  242  eingfetreten. 

Der  Abdominaltyphus  ist  in  allen  Ländern  beobachtet  worden,  doch  hatten  nnr  BShmen,  Galinn 
Tirol  wirkliche  Epidemien  nachzuweisen.  In  Salzburg,  Krain,  Schlesien  and  Galizien  ist  der  Tjpbak' 
entschiedener  Abnahme  begriffen. 

Von  den  evidentgehaltenen  2086  Kranken  sind  186  =  8'97o  gestorben  and  878  in  Bshinilm 
verblieben. 

Die  einzelnen  Kronlfinder  weisen  diesbezüglich  die  grössten  Schwankungen  auf,  immeriün  93m 
lässt  sich  erkennen,  dass  vereinzelte  Erkrankungen  bösartiger  zu  verlaufen  pflegten. 

Fleoktyphns.  Der  exanthemische  Typhus  blieb  auf  Oalizien  beschränkt.  Neuerkrankt 
225  Personen,  der  Krankenstand  betrug  339,  gegen  die  Vorperiode  daher  um  180,  respectiTi 
weniger. 

Die  herrschende  Epidemie  hat  ihre  Gutartigkeit  beibehalten,  indem  von  den  aosgewiswaM 
Kranken  nur  19  =  5*6^0  gestorben  und  77  in  Behandlung  verblieben  sind. 

Dysenterie.  Zur  Anzeige  gelangten  2099,  um  1462,  der  Krankenstand  amfasste  2372,  qb  Ul 
mehr  Erkrankungen  als  in  der  Vorperiode.  Böhmen  ausgenommen  hatten  die  übrigen  Länder,  «c^dto 
Dysenterie  auswiesen,  sämmtlich  eine  Zunahme  der  Erkrankungen  aufzuweisen.  Am  verl^reitetstn  um 
die  Dysenterie  in  Oailizien  mit  mehr  als  50%  aller  Erkrankungen,  dann  in  Krain  und  Mlhrei,  W| 
mit  viel  geringerer  Krankenzahl. 

Von  den  2372  Kranken  sind  290  =  12*27,  gestorben  und  975  in  Behandlung  verblieben.  Ib  im 
einzelnen  Ländern  schwankte  die  Lethalitüt  zwischen  0*0  und  50'07e* 

Wochenbetttieber.  Ausgewiesen  wurden  81  Neuerkrankungen  und  ein  Krankenbestand  t« 
107,  um  9  mehr,  respective  um  3  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Ohne  solche  Erkrankungen  blick« 
das  Küstenland ,  Vorarlberg  und  Schlesien.  Augenscheinlich  erfolgt  die  Evidenthaitang  diM: 
wichtigen  Infectionskrankheit  nicht  in  allen  Verwaltungsg^ebieten  mit  der  wünschenawerthen  GewiMl^ 
haftlgkeit. 

Von  den  107  Kranken  starben  im  Laufe  der  Periode  48  =  44*8%  und  blieben  29  ii  Bf 
handlung. 

Keachhnsten.  Ohne  Keuchhusten erkrankungen  waren  Krain  und  die  Stadt  Triest  mit  Htm 
Gebiete,  sowie  Dalmatien.  Trotz  der  allgemeinen  Abnahme  der  Erkrankungen  liess  sich  in  8tei<nBBl 
und  Kärnten,  im  Görzischen,  in  Tirol,  Vorarlberg,  Schlesien  und  in  der  Bukowina  eine  Zaniliffle  kh 
selben  constatiren.  Zur  Anzeige  gelangten  2908  Neuerkrankungen,  der  Krankenstand  betrog  If^ 
somit  um  1388,  respective  586  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Grössere  Epidemien  bestanden  dvd 
Böhmen  und  Galizien. 

Von  den  ausgewiesenen  7273  Kranken  sind  235  =  3'27o  gestorben  und  3340  in  BehandloBi 
verblieben. 

Trachom.  Die  ägyptische  Augenentzündung  wurde  nicht  beobachtet  in  Oberöeterreich,  Stb> 
bürg,  im  Görzischen,  in  Tirol  und  Vorarlberg,  sowie  in  Dalmatien.  Die  relativ  meisten  ErkraDkno^fS 
werden  von  Galizien,  der  Stadt  Triest,  Böhmen,  der  Bukowina  und  von  Niederösterreich  aasgewiesn- 
Neuerkrankt  sind,  beziehungsweise  wurden  angemeldet  506  Personen,  der  Krankenstand  betrug  3917, 
um  je  89  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Steinblattem.  Angezeigt  wurden  346  Neuerkankungen,  in  Behandlung  standen  592  Persoiwsi 
um  493,  respective  563  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Diese  Abnahme  erfolgte  in  allen  Landern  gkid- 
massig.  Die  relativ  meisten  Erkrankungen  wurden  in  Böhmen  und  Niederösterreich,  gar  keine  in  KniL 
im  Görzischen,  in  Tirol  und  Vorarlberg  und  in  der  Bukowina  zur  Anzeige  gebracht. 

In  Niederösterreich  und  Böhmen  starb  je  ein  Kind  an  einer  intercurrirenden  Krankheit  Mit 
Schluss  der  Periode  blieben  122  Kranke  in  Behandlung.  Von  den  ausgewiesenen  592  Kranken  wvfft 
blos  51  =  8'6"/()  ungeimpfi. 

Rothlanl.  Erysipel-Erkrankungen  haben  nur  Nieder-  und  Oberösterreich,  sowie  Steiermark  §•*- 
gewiesen,  und  zwar  die  beiden  enteren  in  abnehmender,  letztere  in  zunehmender  Anzahl  der  li- 
krankungen. 

Zur  Anzeige  gelangten  überhaupt  135  Neuerkrankungen ,  der  Gesammtkrankenstand  betn; 
298  Personen,  von  welchen  im  Laufe  der  Berichtsperiode  6  —2%  gestorben  und  155  in  Behaodlan; 
verblieben  sind. 

Cholera  nostras.  Erkrankungen  an  Brechdurchfall  wurden  häufiger  als  in  der  Vorperiode  is 
Oberösterreich.  Steiermark,  K&rnten,  Krain,  Böhmen,  Mähren,  Schlesien  und  der  Bukowina  xar  Anxei|* 
gebracht. 

Von  den  ausgewiesenen  96  Kranken  sind  9  =  9*4^0  gestorben  und  15  in  Behandlung  verbliebeo. 

Cholera  asiatica.  Die  Cholera  blieb  aaf  Galizien  und  angrenzende  Gebiete  der  BakowiM  ^ 
schränkt,  herrschte  aber  besonders  im  ersteren  Lande  in  grosser  Verbreitung.  Neuangezeigt  rurdes 
1541  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  1610,  somit  um  1390,  respective  1444  mehr  «U  io  ^^ 
Vorperiode. 
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Von  den  1610  ansgewiesenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  843  =  ö2'3^/o  gestorben  und 
in  Behandlang'  vei^lieben. 

Meningitis  cerebroepinalis.  Ausgewiesen  wurden  17  Kranke,  davon  waren  18  Neuerkrankungen, 
sn  die  Yorperiode  hat  daher  eine  Abnahme  um  9,  respective  3  Erkrankungen  stattgefunden.  Die 
nahl  der  £irkrankungen  entfallt  auf  Galizien ;  in  Böhmen,  Mähren  und  Schlesien  sind  nur  vereinzelte 
rankungen  vorgekommen. 

Von  den  17  evident  gehaltenen  Kranken  sind  11  =  64*7^/^  gestorben  und  3  in  Behandlung 
lieben. 

Parotitia  epidemica.  Erkrankungen  an  epidemischer  OhrspeicheldrOsen-EntzOndung  wurden 
in  OberOsterreich,  Steiermark  und  Böhmen  zur  Anzeige  gebracht. 

Insgesammt  wurden  152  Erkrankungen,  davon  84  Zuwächse,  somit  um  526,  respective  392  weniger 
in  der  Yorperiode,  ausgewiesen. 

Rnbeolae.  Böthein  kamen  noch  in  den  Bezirken  Feldbach  und  Pettau  in  Steiermark,  doch  in 
'  vereinzelter  Anzahl  vor. 

Hilabrand.  In  Böhmen  inficirten  sich  in  den  Gemeinden  Ra^ovitz  und  Swaryschow,  Bezirk 
konitz,  ö  Personen  bei  der  Nothschlachtung  milzbrandkranker  Rinder;  in  Mähren  in  Ungarisch- 
d  und  Datachitz  je  3  Personen  aus  dem  gleichen  Anlasse.  In  Graz  erkrankte  eine  Hademsortirerin 
fr  dortigen  Papierfabrik  an  der  Hadernkrankheit,  welche  mikroskopisch  an  der  Leiche  nachgewiesen 
rde. 

Lyssa.  Yon  wfitb enden ,  beziehungsweise  wuthverdächtigen  Hunden ,  beziehungsweise  Katzen 
rden  in  Böhmen  14,  in  Mähren  4  und  in  der  Bukowina  1  Person  gebissen.  In  3  Fällen  wurde  die 
iTtbische  Behandlung  nach  Pasteur  eingeleitet.     Eine  Person  starb  ohne  Schutzimpfung  an  Wuth. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen, 

riass   des    k.    k.  Ministeriums   des 
inern  Tom  22.  Oetober  1894,  Z.  26.572, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 


rtrefl'cBd  den  Besoff  imd   die  AnwendnniT 
m  Heilseram  xnr   Bebandlniiir  der  Dlpli- 

tlierltls« 

Ads  Anlass  mehrfacher  Anfragen,  betreffend 
en  Bezog  von  Heilserum  gegen  Diphtheritis 
Ol  dem  Aaslande  wird  eröffnet,  dass  es  bei 
Icm  Umstände,  als  das  Heilserum  kein  Geheim- 
üttel,  sondern  ein  im  bacteriologischen  Wege 
lidi  bekannten  Methoden  hergestelltes  Heil- 
mittel darstellt,  keinem  Anstände  unterliegt, 
^  dasselbe  durcb  die  öffentlichen  Apotbeken 
i>aogen  imd  unter  den  im  §  3  der  Ministerial- 
VerordnuDg  zur  österreichischen  Pharmacopoe 
«>m  1.  Juli  1889,  R.  G.  Bl.  107  enthaltenen 
Vonossetzangen  an  Aerzte  abgegeben  werde. 
Hingiclitlich  der  Preisberechnung  ist  den  Apo- 
theken za  bedeuten,  dass  bei  dem  Umstände, 
«a  es  sich  Yorlftufig  nur  um  einen  bereits  ad- 
jiutirten  Handelsartikel  handelt,  ein  höherer  als 
der  im  §  IQ  der  Grunds&tze  für  die  Berechnung 
wr  Preistnafttze  der  Arzneitaze  bewilligte  Preis- 
zoacklig  zam  Bezugspreise  unstatthaft  ist. 

Hinsichtlich  des  directen  Bezuges  von  Vor- 
'ithen  dieses  Heilmittels  durcb  Aerzte  oder 
Pnvitpenonen    finden     die    Durchführungsbe- 


stimmungen zu  dem  Gesetze  vom  25.  Mai  1882, 
§16  Anwendung,  nach  welchen  der  Bezug  an 
die  Bewilligung  der  politischen  Landesbebörden 
geknüpft  ist. 

Mit  Rücksicht  auf  den  Umstand,  dass  das 
neue  Heilmittel  nach  dem  Fachgutachten  des 
Obersten  Sanitätsrathes  hinsichtlich  seiner  Neben- 
wirkungen und  Indicationen  klinisch  noch  nicht 
erforscht  ist,  ist  die  Verwendung  desselben  vor- 
läufig thunlichst  auf  solche  HeilstAtten  zu  be- 
schrftnken,  in  welchen  die  Mittel  zur  wissen- 
schaftlichen Würdigung  aller  im  Verlaufe  der 
Krankheit  und  der  Behandlung  auftretenden 
Symptome  gegeben  sind.  Die  Aerzte  sind  auf- 
merksam zu  machen,  dass  bei  Anwendung  des 
Mittels  die  zureichende  ftrztliche  Beobachtung 
und  Ueberwachung  des  Kranken  nothwendig 
und  der  Arzt  für  die  Folgen  der  Unterlassung 
der   nothwendigen  Vorsicht   verantwortlich   ist. 

Femer  sind  die  Aerzte  noch  besonders 
aufmerksam  zu  machen,  dass  auch  bei  An- 
wendung des  Heilserums  die  ezactesten  localen 
Desinfectionsmassregeln  sowohl  in  Bezug  auf 
die  an  Diphtheritis  erkrankte  Person,  als  auch 
das  Krankenbett  und  auf  die  Umgebung  in 
keinem  Zeitpunkte  während  und  nach  Beendigung 
der  Krankenbehandlung  ausser  Acht  zu  lassen 
sind,  da  wiederholt  die  Wahrnehmung  gemacht 
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wurde,  dass  die  Verbreitung  der  Diphthefitis 
nur  durch  unvollständiges,  ärztlich  nicht  über- 
wachtes Desinfectionsyerfahren  stattgefunden  hat. 
Behufs  Förderung  einer  möglichst  baldigen 
richtigen  Beurtheiiung  des  Heilmittels  ist  Vor- 
sorge zu  treffen,  dass  seitens  aller  der  Ober- 
aufsicht der  politischen  Behörden  unterstehenden 
Heilanstalten,  an  welchem  die  Heilserumtherapie 
gegen  Diphtheritis  zur  Anwendung  gebracht 
wird,  wissenschaftlich  gehaltene  Vormerke  über 
die  therapeutischen  Erfahrungen  bei  Anwendung 
dieses  Heilmittels  geführt  und  bis  31.  De- 
cember  d.  J.  über  das  Ergebniss  derselben  ein 
summarischer  Bericht  an  die  politische  Landes- 
behörde im  Wege  der  betreftenden  politischen 
Bezirksbehörde  vorgelegt  werde.  Desgleichen 
sind  die  Aerzte  einzuladen,  über  wichtige  Er- 
fahrungen, welche  sie  bei  der  Anwendung  des 
Heilserums  gemacht  haben,  an  die  politische 
Behörde  zu  berichten. 

» 

Der  Bezug  dieses  Heilmittels  aus  dem  Aus- 
lande wird  an  die  Bedingung  geknüpft,  dass 
derselbe  nur  aus  denjenigen  Erzeugungsstätten 
erfolge,  in  denen  das  Heilserum  unter  der 
Garantie  anerkannter  Fachmänner  abgegeben 
wird,  als  welche  derzeit  die  Fabriken,  „Farb- 
werke vormals  Meister,  Lucius  und  Brüning  in 
Höchst  am  Main,  Chemische  Actienfabrik,  vor- 
mals Schering  in  Berlin"  und  das  Pasteur'sche 
Listitut  in  Paris  zu  nennen  sind. 

Femer  ist  hinsichtlich  der  Aufbewahrung 
die  grösste  Sorgfalt  in  Bezug  auf  die  Erhaltung 
constanter  niederer  Temperatur,  Abschluss  des 
Lichtes,  reinlichste  Umgebung  zu  beobachten 
und  darauf  zu  sehen,  dass  Heilserum^  welches 
Anzeichen  einer  stattgefundenen  Zersetzung  und 
Verderbniss  erkennen  lässt,  zur  Abgabe  bezw. 
Anwendung  nicht  gelange. 

Von  dieser  Anordnung  sind  sämmtliche 
Aerzte  und  Apotheker  in  die  Kenntniss  zu 
setzen  und  die  politischen  Behörden  anzuweisen, 
die  Beachtung  derselben  durch  die  ihnen  zuge 
wiesenen  Bezirksärzte  zu  überwachen  und  die 
auf  den  Verkehr  und  die  Anwendung  des  Heil- 
serums bezüglichen  Wahrnehmungen  von  all- 
gemeinem Belange  der  politischen  Landesbehörde 
anzuzeigen. 

Ueber  die  bis  Ende  dieses  Jahres  an  die 
politische  Landesbehörde  gelangten  diesen  Gegen- 


stand betreffenden  Berichte  ist  im  Linfe  da 
Monats  Jänner  1895  eingehend  in  wisaeoKktä»! 
ücher  Weise  dem  Ministerium  des  Iimen  n 
berichten. 


Eundmaeliang  des  k.  k.  SUttkaltm! 
ffir  Bdlimeii  yom  15.   October  ISHJ 

Z.  119.847, 


hetreVena  die  Errlebtunir  der  Aentoki 
nir  das  Kftnlirreleli  Böhmes. 

Im  Grunde  der  Ba^timmongen  der  §§  IC 
und  17  des  Gesetzes  vom  22.  December  1891, 
E.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892*)  betreffend  die& 
richtung  von  Aerztekammern  findet  Se.  Exediot 
der  Minister  des  Innern  mit  dem  Erliste  rui 
19.  August  1894,  Z.  9826,  anzuordnen  %k 
folgt : 

1.  Im  Königreiche  Böhmen  wird  eM 
Aerztekammer  mit  dem  Sitze  in  Prag  and  nl 
der  Untertheilung  in  zwei  Soctionen,  und  tnt 
einer  solchen  mit  deutscher  und  einer  mit 
böhmischer  Verhandlungssprache  errichtet. 

2.  Die  Anzahl  der  Rammermitglieder  da 
das  Königreich  Böhmen  umfassenden  EamiMh 
sprengeis  wird  mit  50  festgesetzt,  von  deaes 
auf  jede  der  beiden  Sectionen  je  25  Mitglieder 
zu  entfallen  haben. 

3.  Von  einer  Einreihung  der  im  Ltnde  an- 
sässigen wahlberechtigten  Aerzte  in  Walil- 
gruppen  wird  Mangels  eines  diesfälligen  Er- 
fordernisses in  Gemässhdt  der  Bestimmungai 
des  §  5  des  Aerztekammergesetzes  abgesebeD 
und  unter  Beziehung  auf  die  Bestimmungen  d« 
letzten  Alinea  des  §  11  des  bezogenen  Eetehf 
gesetzes  angeordnet,  dass  jeder  kammerpflichtige 
und  wahlberechtigte  Arzt  des  Kammersprengd« 
je  25  Mitglieder  der  Aerztekammer  und  ebenso 
viele  Stellvertreter  nach  freier  Wahl  fÖr  eine 
oder  die  andere  von  ihm  zu  bezeichnend« 
Section  der  Aerztekammer  mittels  Stimmiettels 
in  einem  Wahlgange  in  der  Weise  nominirc, 
dass  zunächst  sechs  Candidaten  und  ebenso 
viele  Stellvertreter  aus  der  Zahl  jener  kämm«- 
Pflichtigen  und  wahlberechtigten  Aerzte  he- 
nannt  werden,  welche  in  Prag  oder  defsen  ^  or- 


•)  S.  Jahrg.  1892  d.  Bl.  S.  6. 
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Idten  Karolinenthal,  Smichov,  Weinberge, 
ilkov  ansSssig  sind,  während  die  übrigen 
andidaten  ^us  der  Gesammtheit  der  kammer- 
lich tigen  und  wahlberechtigten  Aerzte  des 
ammersprengels  zu  wfthlen  sind. 

4.  In  Ausführung  der  Bestimmungen  des 
9  des  Aerztekammergesetzes  und  hinsichtlich 
4  Vorganges  bei  der  Wahl  des  Kammervor- 
Kndes  der  Aerztekammer  für  Böhmen  wird 
stgesetzt,  dass  der  Kammerpräsident  und  dessen 
tellyertreter  von  der  Gesammtheit  der  Kammer- 
itglieder  für  die  Dauer  der  dreijährigen  Wahl- 
eriode  und  zwar  das  erstemal  aus  der  Gesammt- 
Bit  der  Kammermitglieder,  in  der  Folge  jedoch 
Itemirend  aas  den  Kammermitgliedem  jener 
ectioQ,  welcher  der  letztgewählte  Präsident 
ieht  angehörte,  der  Stellrertreter  des  Kammer- 
irSsidenten  hingegen  stets  aus  der  Zahl  der 
litglieder  jener  Section,  welcher  der  neuge- 
r&hlte  Präsident  nicht  angehört,  zu  wählen  ist. 
Wird  in  zwei  Wahlgängen  bei  der  Prä- 
ddentenwahl,  beziehungsweise  bei  der  Wahl  des 
StellTertreters  keine  Majorität  erzielt,  so  ent- 
icheidet  das  Ix>s  unter  jenen  zwei  Kandidaten, 
velehe  im  zweiten  Wahlgange  die  grösste 
Btimmenzahl  auf  sich  vereinigt  haben. 

5.  Ausser  dem  Kammerpräsidenten  und 
setnem  Stellvertreter  werden  in  der  VoUver- 
nmmlQng,  jedoch  in  zwei  abgesonderten,  den 
S«ctionen  entsprechenden  Wahlkörpem  für  jede 
i)eetion  von  den  Mitgliedern  derselben  je  drei 
Mitglieder  des  Kammervorstandes  mit  absoluter 
Stimmenmehrheit  gewählt. 

£b  bleibt  den  Sectionen  unbenommen,  für 
^eselben  Ersatzmänner  zu  wählen,  welche  im 
Ftlle  des  Abganges  eines  ihrer  Vorstandsmit- 
glieder innerhalb  der  dreijährigen  AVahlp^riode 
aa  deren  Stelle  zu  treten  haben. 

6.  Die  von  jeder  Section  gewählten  Vor- 
staadsmitglieder  der  Aerztekammer  bilden  mit 
dem  108  der  Section  hervorgegangenen  Kammer- 
prSndenten,  beziehungsweise  seinem  Stellver- 
treter den  zur  Leitung  der  Geschäfte  der 
Section  berufenen  Vorstand  derselben. 

7.  In  Durchfuhrung  der  Bestimmungen  des 

^  11  and  §  13    des   Beichsgesetzes   über  die 

Aerztekammem    wird    mit  Rücksicht    auf    die 

G^hftftsgebahrung  der  Aerztekammem  für  das 

K^igreich   Böhmen    bestimmt,    dass    über  alle 


Aerztekammerangelegenheiten,  hinsichtlich  wel- 
cher im  Gesetze  ein  bestimmtes  Verfahren  der 
Aerztekammer  oder  des  Vorstandes  derselben 
nicht  ausdrücklich  vorgezeichnet  ist,  in  jeder 
der  beiden  Sectionen  und  von  jedem  ihrer  Vor- 
stände abgesondert  zu  verhandeln  und  zu  be- 
schliessen  ist,  insofeme  nicht  die  gemeinsame 
Berathung  und  Beschlussfassung  von  denselben 
selbst  vereinbart  wird. 

Hienach  sind  ausser  der  Wahlprüfung,  der 
Wahl  des  Präsidenten  und  dessen  Stellvertreters, 
der  Beschlussfassung  über  die  eventuelle  Ein- 
berufung einer  allgemeinen  Versammlung  der 
durch  die  Kammer  vertretenen  Aerzte  nur  die 
im  §  12  des  Gesetzes  Über  die  Aerztekammem 
vorgezeichneten  Functionen  des  gesammten 
Kammervorstandes  als  Ehrenrath  in  gemein- 
samen Zusammentretungen  zu  vollziehen.  Doch 
ist  das  vermittelnde  Einschreiten  und  die  Durch- 
führung der  Beschlüsse  stets  durch  jene  Section, 
beziehungsweise  Sectionen  zu  bewirken,  welcher 
oder  welchen  die  betreffenden  Parteien  ange- 
hören. 

Auch  die  Entsendung  von  zwei  Kammer- 
mitgliedern in  den  Landessanitätsrath  ist  in  der 
Weise  durchzuführen,  dass  jede  Section  der 
Aerztekammer  je  einen  derselben  aus  ihrer 
Mitte  für  diese  Function  durch  Wahl  bestimmt. 

8.  Die  Verhandlungen  in  den  Sectionen 
werden  in  der  Verhandlungssprache  derselben 
geführt;  die  Beschlüsse  der  Section,  beziehungs- 
weise des  Sectionsvorstandes  sind  vom  Vor 
sitzenden  zu  fertigen,  beziehungsweise  zur  wei- 
teren Veranlassung  dem  die  Kammer  nach  aussen 
repräsentirenden  und  mit  der  Ausführung  der 
Beschlüsse  (§  10)  betrauten  Kammerpräsidenten, 
beziehungsweise  Präsidenten-Stellvertreter  zu 
übermitteln. 

In  gemeinschaftlichen  Sitzungen  sind  beide 
Verhandlungssprachen  zulässig  und  gleichbe- 
rechtigt und  hat  das  Präsidium  für  die  Be- 
kanntgabe der  Anträge  in  beiden  Sprachen  zu 
sorgen. 

Die  Beschlüsse  werden  in  der  Verhand- 
lungsprache jener  Section  verlautbart,  in  deren 
Wirkungskreis  der  Verhandlungsgegenstand  ge- 
legen ist. 
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Der  Termin  für  die  Wahl  der  Kammer- 
mitglieder wird  in  der  amtlichen  ,,  Prager  Zei- 
tung^ kundgemacht  werden. 


Erlass  der  t  k.  Statthalterel  In 

Böhmen   Tom  15.  Oetaber  1894, 

Z.  119.847/St. 

an  alle  unterstehenden  Behörden, 
betreflTend  die  AellTlrnnir  der  AerstelLAiniiier, 

Indem  ich  den  Herrn auf 

die  Kundmachung  im  Landeagesetzblatte,  von 
welcher  nebenan  ein  Abdruck  mitfolgt,  auf- 
merksam mache,  finde  ich  mit  Rücksicht  auf 
§  7  des  Gesetzes  vom  22.  December  1891, 
Nr.  6,  R.-a.-Bl.  ai.  1892,  betreffend  die  Er- 
richtung von  Aerztekammern,  anzuordnen,  dass 
die  nothwendigen  Veranlassungen  behufs  Durch- 
fuhrung der  Wahl  in  die  Aerztekammer  ohne 
Verzug  getroffen  werden. 

Zu  diesem  Ende  haben  der  Herr 

....  das  Verzeichniss  der  kammerpflichtigen 
Aerzte  auf  Grund  der  dortämtlichen  Aufzeich- 
nungen, sowie  der  noth wendig  erscheinenden 
Erhebungen  zu  verfassen. 

Diese  Erhebungen  haben  sich  insbesondere 
auch  darauf  zu  beziehen,  in  welche  Section,  ob 
in  jene  mit  böhmischer  oder  in  jene  mit  deutscher 
Verhandlungssprache  jeder  kammerpflichtige  Arzt 
einzureihen  ist. 

Demnach  ist  das  Geeignete  ohne  Verzug 
zu  veranlassen,  dass  jeder  kammerpflichtige  Arzt 
die  Erklärung  abgebe,  in  welche  Section  er  ein- 
zureihen ist. 

Dieses  Verzeichniss  ist  zur  Einsicht  in  den 
Amtslocalitäten  aufzulegen,  das  Aufliegen  durch*s 
Amtsblatt  und  durch  öffentlichen  Anschlag  den 
sämmtlichen  Aerzten  des  Verwaltungsbezirkes 
mit  der  Einladung  bekannt  zu  geben,  etwaige 
Reclamationen  innerhalb  der  Prftclusivfrist  von 
acht  Tagen  bei  der  zuständigen  politischen  Be- 
hörde anzubringen. 

Auf  Grund  des  richtiggestellten  Verzeich- 
nisses, eventuell  der  zwei  Verzeichnisse,  ist  eine 
Uebersicht  der  wahlberechtigten  Aerzte,  nach 
Gerichtsbezirken  geordnet,  für  jede  Section  ab- 
gesondert zu  verfassen  und  bis  zum  20.  November 


anher  vorzulegen.  In  dieser  Uebersicht  ist  •»- 
wohl  der  Vor-  als  auch  der  FamiliennsBe  vui 
der  Wohnsitz  genau  zu  bezeichnen,  wonaeb  <S» 
entsprechende  Anzahl  der  Stimmzettel  zogCNodrt 
werden  wird. 

Nach  Ablauf  des  festgestellten  TeninMi 
werden  keine  Reclamationen  mehr  f&r  den  W 
vorstehenden  Wahlact  berücksichtigl  wate 
können. 

Wahlberechtigt  und  wählbar  ist  jeder  sick 
§  2  den  Bestimmungen  des  bezogenen  Geeetn 
unterstehende  Arzt',  welcher  im  Yerwaltangi- 
bezirke  seinen  ordentlichen  Wohnsitz  hat  ond 
vom  Wahlrechte  nicht  ausgeschlossen  ist 

Vom  Wahlrechte  und  der  Wlhlbirkdt 
aasgeschlossen  sind  alle  Aerzte,  welehe  sack 
den  bestehenden  Gesetzen  von  der  AnsSbmf 
des  activen  und  passiven  Wahlrechtee  in  der 
Gemeinde  ausgeschlossen  sind  nnd  kfinftighiB, 
d.  i.  nach  Constituimng  der  Aertekmmmer  jese, 
welche  seitens  der  Aerztekammer  des  activei 
oder  passiven  Wahlrechtes  verlostig  erkUit 
oder  von  ihr  in  ehrengerichtliche  UntersucknBg 
gezogen  sind. 

Femer  wird  in  Bezog  auf  das  aetive  nd 
passive  Wahlrecht  der  im  Kammersprengel  doai- 
cilirenden  Aerste  bemerkt,  dass  der  §  6  des 
Aerztekammergesetzes  nur  von  jenen  Kammer- 
angehörigen  handelt,  welche  vom  Wablieekte 
ausgeschlossen  sind,  wobei  jene  BestimmongCD 
der  angezogenen  Gemeindewahlordnongen,  welche 
von  den  vom  Wahlrechte  ausgenommeneo 
Gemeindeangehörigen  handeln,  nicht  in  Betradnk 
kommen. 

Zur  Vermeidung  von  Ifissverständnissei 
wird  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  alle  zar 
Ausübung  der  ärztlichen  Praxis  berechtigten 
Aerzte,  sonach  auch  die  betreffenden  Wondärzle 
der  Aerztekammer  zu  unterstellen  sind,  inso- 
feme  nicht  Aerzte  oder  Wundärzte  ausdrückliek 
auf  die  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis  Ver- 
zicht leisten  oder  im  activen  Militär-  oder  ia 
politischen  Staatsdienste  stehen. 

Die  als  Stadtärzte  in  Städten  mit  eigeiiem 
Statute  angestellten  Aerzte  sind  daher  von  den 
im  Aerztekammergesetze  bezeichneten  Pflichten 
und  Rechten  nicht  ausgenommen. 

Alle  Aerzte  im  Verwaltungsbezirke  mit 
Ausnahme    der  schon    nach   §  15  des  Gesetzes 
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on  der  Theünahme  an  den  Kammern  ausge- 
ehloasen«)  sind  anlässlich  der  Aufforderung  zur 
^aU  der  Kammermitglieder  auf  die  Bestim- 
mngen  des  Gesetzes  zur  genauen  Darnach- 
ehtung,  welche  von  den  politischen  Behörden 
a  überwachen  ist,  aufmerksam  zu  machen,  all- 
ftllige  ausdrfickliche  Erklärungen  von  Aerzten, 
nf  die  Ausübung  der  Praxis  zu  verzichten, 
ntgegenzunebmen,  und  es  sind  diese  Aerzte 
.QS  der  Zahl  der  kammerpflichtigen,  beziehungs- 
reise  wahlfähigen  Aerzte  auszuscheiden. 

In  dem  vorzulegenden  Verzeichnisse  sind 
olche  Aerzte,  welche  aus  dem  obigen  Grunde 
insgeschieden  wurden,  unter  Anschluss  der  Er- 
LlSmngen  über  ihre  VerzichÜeistung  auf  die 
kosfibnng  der  Praxis,  namentlich  zu  bezeichnen. 
Bq  Anmeldungen  von  Aerzteu  zur  Ausübung 
ier  ärztlichen  Praxis  ist  auf  die  vorgeschriebene 
Ineorporation  in  den  Aerztekammerverband  durch 
Anmeldung  in  einer  der  Section  der  Aerzte- 
ktmiiier  zu  dringen. 

Demnach  werden  der  Herr auf- 
gefordert, sich  diese  Bestimmungen  genau  gegen- 
virtig  zu  halten  und  seinerzeit  bei  der  Auf- 
forderung zur  Wahl  der  Kammermitglieder  auch 
alle  kammerpflichtigen  Aerzte  darüber  eingehend 
in  informiren. 


Erlass  der  k.  k.  seUesisehen  Landes- 
regierung Tom  29.  September  1894, 

Z.  15.696, 

an  alle  unterstehenden  Behörden, 

^trcCead  die  Mitwirkmiir  der  Aerste  bei  Be« 
Icftinpfaiis  der  Ciiolera. 

Die  anlfisslieh  des  Auftretens  der  Cholera 
nnd  des  Vorkommens  mehrerer  Vordach tsf alle 
IQ  Sebleslen  gemachten  Wahrnehmungen  haben 
^ter  Anderem  erkennen  lassen,  dass  die  Aerzte 
der  ihnen  rücksichtlich  der  Abwehr  und  Til- 
^ng  der  Infectionskrankheiten  zukommenden 
verpfliehtungen  nicht  bewusst  sind,  sowie  dass 
Dtmentlich  hinsichtlich  der  Beobachtung  des 
^esnodheitszustandes  der  Bevölkerung,  der 
lidldang  und  Evidenzhaltung  anzeigepflichtiger 
^knmkungen  und  der  Thfttigkeit  am  Kranken- 


bette die  verschiedensten  Auffassungen  zu  Tage 
treten. 

Im  Hinblicke  auf  den  Umstand,  dass  die 
Tilgung  der  durch  keinerlei  Verkehrsbeschrän- 
kungen einzudämmenden  Cholera  sich  im  We- 
sentlichen auf  der  gewbsenhaften  Aufdeckung 
der  ersten  Erkrankungsfölle  und  auf  einer 
verständnissvoll  geübten  Hygiene  am  Kranken- 
bette aufbaut,  liegt  der  Schwerpunkt  der 
Cholerabekämpfung  in  der  pflichtbewussten 
eifrigen  Mitwirkung  der  Aerzte. 

Ueber  die  hiebei  zu  beobachtenden  be- 
langreichen Momente  wird  zufolge  Erlasses 
des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  31.  Au. 
gust  1.  J.,  Z.  22.769,  Nachstehendes  bemerkt. 

In  erster  Linie  haben  sich  die  Aerzte  eine 
aufmerksame  Beobachtung  des  allgemeinen  Ge- 
sundheitszustandes der  Bevölkerung  angelegen 
sein  zu  lassen,  um  möglichst  rechtzeitig  in  die 
Kenntniss  verdächtiger  Erkrankungen  zu  ge- 
langen. 

Insbesondere  werden  jene  Aerzte,  welche 
bei  Krankencassen,  Bruderladen,  industriellen 
Etablissements  oder  bei  landwirthschaftlichen 
Betrieben,  sowie  bei  Internaten  oder  in  ähn- 
lichen Stellungen  als  heilärztliche  Organe  be- 
stellt sind,  ein  sorgsames  Augenmerk  den  ge- 
sundheitlichen Verhältnissen  der  ihrer  Ingerenz 
unterstellten  Bevölkerungsschichten  zuzuwenden 
und  hiebei  auf  die  Abstellung  sanitärer  Uebel- 
stände  hinzuwirken  haben. 

In  dieser  Hinsicht  wird  namentlich  die 
sanitäre  Aufsicht  über  die  Arbeiterquartiere,  die 
Anordnung  und  Ueberwachung  der  bei  den- 
selben zu  treffenden  gesundheitlichen  Mass- 
nahmen, die  Ausbildung  von  Hilfsorganen  für 
den  Desinfections-  und  Controldienst  ein  segens- 
reiches Feld  ärztlichen  Wirkens  eröffnen. 

Bei  Ausübung  dieser  überwachenden  Thätig- 
keit  wird  es  dem  Arzte  weitaus  besser  gelingen, 
rechtzeitig  in  die  Kenntniss  verdachterwecken- 
der Erkrankungen  oder  wirklicher  Cholerafälle 
zu  gelangen. 

Gegenüber  den  divergirenden  Ansichten 
über  die  Anzeigepfiicht  von  Verdachtsföllen 
wird  bemerkt,  dass  acute  Brechdurchfälle,  wie 
dies  mit  dem  h.  o.  Erlasse  vom  28.  Septem- 
ber 1892,  Z.  13.707,    ausdrücklich  angeordnet 
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warde,  zu  Cholerazeiten  unbedingt  zur  amtlichen 
Anzeige  zu  bringen  sind. 

Der  Choleraverdacht  wird  in  diesen  Fällen 
insbesondere  dann  begründet  sein,  wenn  ein 
rascher,  fieberloser  Krankheitsverlauf  mit  relativ 
starker  Erschöpfung  der  Kräfte  verbunden  ist 
oder  derselbe  sich  sonst  dem  klinischen  Bilde 
der  Cholera  nähert. 

Der  Choleraverdacht  kann  aber  auch  bei 
unter  heftigem  Erbrechen  oder  häufigen  dünnen 
Entleerungen  einhergehenden  Magen- und  Darm- 
erkrankungen nicht  ausgeschlossen  werden,  wenn 
dieselben  in  Choleraorten  auftreten. 

Hieraus  resultirt,  dass  der  Choleraverdacht 
nicht  aus  dem  klinischen  Bilde  der  Cholera 
asiatica  allein  abgeleitet  werden  darf,  sondern 
wesentlich  auf  der  Beachtung  der  örtlichen  und 
zeitlichen  Momente  beruht. 

In  aetiologischer  Beziehung  sei  hervorge- 
hoben, dass  selbst  nachgewiesene  Diätfehler, 
welche  ja  bei  gewissen  Bevölkerungsschichten 
und  zu  gewissen  Jahreszeiten  sehr  häufig  vor- 
kommen, nicht  davon  abhalten  sollen,  den  durch 
dieselben  bedingten  Verdauungsstörungen  zur 
Zeit  des  Herrschens  der  Cholera  eingehende 
Beachtung  zu  schenken. 

Die  genaue  Evidenzhaltung,  sowie  die  ge- 
wissenhafte und  rechtzeitige  Anzeige  aller  Ver- 
dachtsfiSlle  an  die  Gemeinde-  und  an  die  po- 
litische Behörde  wird  die  nächste  Pflicht  des 
Arztes  sein,  welche  demselben  dadurch  wesent- 
lich erleichtert  wird,  dass  die  an  die  poli- 
tbchen  Behörden  über  das  Auftreten  cholera- 
verdächtiger  Erkrankungs-  und  Todesfälle  (Cho- 
leraausbruch) zu  erstattenden  telegraphischen 
Anzeigen  als  gebührenfreie  Diensttelegramme 
behandelt  werden. 


Von  einschneidender  Wichtigkeit  iit  iber 
das  sanitätspolizeiliche  Einschreiten  des  Ant« 
am  Krankenbette  selbst,  weil  die  aa  dei»elb«a 
getroffenen  hygienischen  Maßnahmen,  wen 
richtig  erfasst  und  durchgeführt,  den  viik* 
samsten  Schutz  gegen  die  Verschleppniig  der 
Infectionskrankheiten  im  Allgemeinen  nnd  der 
Cholera  im  Besonderen  gewähren. 

In  dieser  Beziehung  wird  die  unter  ICt- 
Wirkung  des  Arztes  vollzogene  Isolirung  da 
Kranken,  die  Unterweisung  der  Pflegepenooei 
in  der  Herrichtung  des  Krankenzimmen  ud 
des  Krankenbettes,  in  der  nnschädlicheo  Be- 
seitigung der  Entleerungen  und  sonstigen  Ab- 
gänge des  Kranken,  sowie  der  Desinfection  der 
Leib-  und  Bettwäsche,  endlich  die  Belehnof 
des  Pflegepersonales  über  den  wirksamen  Sdivts 
gegen  die  Ansteckung  desselben  durch  den 
Kranken  von  dem  segensreichsten  Erfolge  be- 
gleitet sein,  der  insbesondere  dann  nicht  ans* 
bleiben  wird,  wenn  der  Arzt  die  Durchfahrang 
seiner  Anordnung  selbst  überwacht  und  sieh  hie- 
bei  der  Mitwirkung  der  hiezu  berufenen  G«- 
meindeorgane  versichert. 

Ueber  die  im  Vorstehenden  ausgedrAekte 
Erläuterung  des  aus  den  Bestimmungen  der 
Instruction  für  Aerzte  abzuleitenden  Wirkuog!- 
kreises  der  Aerzte  sind  dieselben  im  Wege 
directer  Verständigung  zu  belehren  und  einzo- 
laden,  wo  immer  sich  in  der  Ausübung  ibrei 
Berufes  die  G-elegenheit  bietet,  das  Bestrebea 
der  Behörden  hinsichtlich  der  Tilgung  von  In- 
fectionskrankheiten in  eifriger  und  verstindniss- 
voller  Weise  zu  unterstützen. 


Personalnachrichten. 

Allerhöchste   Auszeichnungen. 
Dem  Apotheker    und   Gremialvorstande    des  Brünner  Apotheker-Hauptgremiums  Leopold  Ln«ar 
wurde  der  Titel  eines  kaiserlichen  Rathes  mit  Nachsicht  der  Taxen  verliehen. 

Ernennungen. 
Der  Assistent  am  anatomischen  Institute  der  Universität  in  Strassburg  Dr.  Heinrich  Hoyer  mm 
a.  ö.  Professor  der  vergleichenden  Anatomie  an  der  Universität  in  Krakau. 

aiesii  eine  Beparat-Beila^e. 
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oeterreichiflche  Sanitätswesen.  Separat-Beiiage  zu  Nr.  44,  1.  November  1894. 

i^Ton  Alfred  HSIder,  k.  and  k.  Hof- und  UniTenitftts-Bachhändler  in  Wien,  I.,  Bothenthormstrasse  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgreschlossen  am  30.  October  1894,  Mittag». 


Oalizien : 

Vom  22.  October       Seit  dem  Beginne 
bis  28.  October         der  Epidemie*) 

PoUtischer  Bezirk  Gemeinde  Erkran-       Todes-      Erkran-       Todes- 

kungen         fälle        kungen         fälle 

«berg  Stadt —         —  33         26 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  10.  October  ge- 
meldet. 

rakau  Stadt —        —         131         85 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  16.  October  ge- 
meldet. 

faift:  Seit   dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  3  Gemeinden  —  —  7  4 

Seit  30.  August  kein  Cholera- 
erkrankungsfall   gemeldet. 

Jobrka:                        Bobrka 2  2  42  25 

Brynce  Zagorne 2  2  19  12 

Choderkowce 1  —  17  9 

Drohowycze 2  2  2  2 

Kolohury 1  1  1  1 

Oryszkowce 3  —  7  1 

Strzeliska  Nowe 31  24  71  48 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

7  Gemeinden 42  31  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  16  Gemeinden  .  —  —  196  125 

*)  Unter  Berücksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  RichtigstelluDgen. 


Politischer  Bezirk 


Bochnia: 


Bohorodczany: 


Borszczow : 


Brody 


Brzesko : 


Brzezany 


Brzozöw 
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Vom  22.  October     Seit  dem 
bis  28.  October  der  Epidenit 

Gemeinde  Erkran-      Todes-     Erkrto-     Toi»- 

kungen         fälle  knngen       iSik 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden  —  —  27         1$ 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  21.  September 
gemeldet. 

Bohorodczany  stare      ...  2  1  40  18 

Lysiec  stare 1  —  18  U 

Starunia 1  1  25  13 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

3  Gemeinden 4  2  —  - 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden    .  —  —  441  M 

Filipkowce 3  2  15  7 

Gusztynek 3  3  19  11 

Iwankow 7  6  17  14 

Korolowka 4  4  9  9 

Szerszeniowce 1  1  1  ^ 

Trojca —  1  2  2 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

6  Gemeinden 18  17  —  "" 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  38  Gemeinden  .  —  —  735  406 

Zalozce 44  14  49         15 

Vom   22.  bis  28.  October  in 

1  Gemeinde 44  14  —         - 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden      .       —  —  51  1^ 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     .       —  —  11  6 
Der    letzte   Fall   wurde    am 
19.  September  gemeldet. 

Glinna 11  7  19  [ 

Plaucza  Mala 15  8  25  16 

Plaucza  Wielka 22  13  22  13 

Troscianiec 4  2  8  4 

Zloczowka 5  3  35  I* 

Vom  22.  bis  28.  October   in 

5  Gemeinden 57  33  —  "" 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden  —  —  121  8& 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  ,     .       —  —  1  ^ 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


I 


föUtischer  Besixk 
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Oemeinde 


Vom  22.  October    Seit  dem  Beginne 
bis  28.  October         der  Epidemie 


Bertniki 

Bobrowniki 

Buczacz 

Dubienko 

Hrehorow 

Jazlowiec 

Jezierzany 

Eoropiec 

Eosmierzyn 

Krasiejow 

Ladzkie 

Rzepince , 

Scianka 

Snowidow 

Sokolow 

Trybuchowce 

Welesniow 

Vom  22.  bis  28.  October  in 
17  Gemeinden 48 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  57  Gemeinden  .    .       — 


Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

fälle 

kungen 

fSlIe 

1 

6 

3 

2 

2 

31 

20 

6 

2 

142 

66 

1 

1 

17 

12 

3 

3 

19 

9 

4 

3 

57 

23 

1 

1 

6 

5 

2 

466 

187 

3 

2 

39 

18 

1 

1 

5 

5 

6 

3 

40 

17 

2 

1 

O 

4 

3 

20 

10 

1 

21 

6 

3 

2 

4 

2 

9 

5 

9 

5 

4 

2 

45 

21 

32  -         - 
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irzanow 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.     . 

Seit  2.  October  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


-         -  60 


23 


lortkow: 


Bazar 3 

Chomiakowka  Jagielnicka  4 

Nagorzanka 1 

Romaszöwka  ......  5 

Sosolowka 1 

Ulaszkowce 2 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

6  Gemeinden 16 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .  — 


3 

3 

3 

2 

9 

6 

— 

17 

11 

6 

60 

24 

1 

33 

18 

1 

29 

19 

13  -         - 

-        338       167 


labrowa : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet. 


-  20 


10 


%— I! 


toriice: 


Gorlice 

Vom  22.  bis  28.  October  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    . 


4 

4 


1 
1 


24 


—         -  24 


12 


12 
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Politischer  Bezirk 


Gryböw: 


Horodenka: 


Husiatyn: 


Gemeinde 


Vom  22.  October 
bis  28.  October 

Erkran-      Todea- 
kungen         fülle 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  G-emeinde  .     ,  — 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet 

Horodnica 4 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

I  Gemeinde 4 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden     .  — 

Czabarowka 3 

Chorostkow 22 

Horodnica 18 

Husiatyn 2 

Karaszjnce 12 

ELluwince 8 

Kopyczynce 10 

Krzywenkie 1 

Myszkowce 1 

Postolowka 3 

Trybuchowce 2 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

II  Gemeinden      ....  82 
Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

23  Gemeinden     .... 


Seit  dem  B«piii 
der  EpdiBie 

£rknui-     Tod«, 
knnfea       Ofl« 


3 


3 
3 

12 

9 

1084 

m 

1 

11 

0 

6 

48 

IT 

9 

41 

20 

— 

110 

67 

8 

12 

8 

4 

9 

4 

4 

25 

10 

— 

6 

4 

— 

1 

— 

3 

6 

6 

1 

52 

23 

36  - 


-         -        492       242 


Jaworöw: 


Jaworöw 1 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

1  Gemeinde 1 

Seit    dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       — 


2 


2 


Kalusz: 


Seit  Beginn  der  Epidemie  in 
11  Gemeinden     .     .     .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
11.  October  gemeldet. 


-         -         112        57 


Kamionka  Struinilowa:  Busk     .... 

8 
5 
2 
3 

8 
6 

32 

3 

4 
1 

6 
1 

15 

94 

ö 

2 

5 

49 

12 

237 

54 

Dobrotwör 

4 

Orabowa    .     .     . 
Kamionka  .    .    . 
Poburzany      .     . 
Tadanie     .    . 

1 

2 

21 

3 

Vom  22.  bis  28.  October  in 
6  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden  . 

127 

r- 
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Politischer  Bezirk 


libuszowa: 


»lomea : 


Dsow: 


[rakau  Umgebung: 


Lefflberg  Umgebung: 


Umanowa 


Mielac 


Mosciska: 


Vom  22. 

October 

Seit  dem 

Beginne 

■ 

bis  28. 

October 

der  Epidemie 

Gemeinde 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Tode» 

kangen 

fSUe 

kungen 

fSlle 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  5  Gemeinden 

17 

12 

Letzter  Erkrankungsfall  am 

14.  September  gemeldet. 

Kolomea 

1 

2 

67 

40 

Rakowczyk 

2 

23 

11 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

2  Gemeinden 

3 

2 



Seit   dem   Beginne  der  Epi- 

demie in  24  Gemeinden  . 

365 

206 

Kos6w  Stare 

3 

1 

10 

5 

Monastersko 

2 

15 

10 

Wierzbowiec 

2 

1 

8 

7 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

3  Gemeinden 

7 

2 

Seit  dem  Beginne    der  Epi- 

demie in  16  Gemeinden  . 

229 

121 

Pradnik  Bialy     •     .    •    •     • 

8 

4 

27 

19 

Zeslawice 

2 

2 

7 

6 

Vom  22.  bis  28.  October   in 

2  Gemeinden 

10 

6 

Seit  demBeginne  der  Epidemie 

in  34  Gemeinden     .     .     . 

326 

189 

Kleparöw 

2 

2 

55 

41 

ZJamarstynöw 

6 

4 

8 

6 

Znieajenie 

3 

3 

12 

8 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

3  Gemeinden 

11 

9 

Seit  demBeginne  der  Epidemie 

in  3  Gemeinden  .... 

75 

55 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  1  Gemeinde    .    . 

— 

1 

Seit  24.  August  kein  weiterer 

Fall  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  6  Gemeinden 



13 

9 

Letzter  Erkrankungsfall   am 

14.  September  gemeldet. 

Seit  dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  1  Gemeinde  .     . 

2 

1 

Seit     13.     September    kein 

weiterer     Erkrankungsfall 

gemeldet. 
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PoUtiflcher  Bezirk 


Myslenice 


Gemeinde 


Vom  22.  October  Seit  dem  Bej^inae 

bis  28.  October  ^     der  Epidemie 

Erkran-      Todes-  Erkraa-       Todet- 

knngen         falle  kadgen         falle 


Biertowice 3 

Sulkowiee 2 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

2  Gemeinden 5 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden     .  — 


2  3 

3 

2  — 

11 


2 

1 


Nadworna : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am  11.  October  gemeldet. 


-         -  43 


2 


NiskO:  Seit   dem   Beginne    der  Epi- 

demie in  10  Gemeinden     . 
Der  letzte  Erkrankungsfali 
am   26.  August  gemeldet. 

NowyTarg  (Neumarkt):  Seit    dem  Beginne   der   Epi- 
demie  in  3  Gemeinden 
Der   letzte   Erkrankungsfall 
am  8.  October  gemeldet. 


Podhajce: 


—         —  41 


Bialokiernica — 

Horozanka 1 

Madzielöwka 2 

Vom  22.  bis  2Ö.  October   in 

3  Gemeinden 3 

Seit   dem  Beginne  der   Epi- 
demie in  23  Gemeinden    . 


11 


27 


3 


46 

30 

39 

13 

23 

12 

1       -       — 


-         -        365        192 


Przemyslany: 


Rohatyn : 


Majdan  Lipowiecki ....  2 
Vom  22.  bis  28.  October  in 

1  Gemeinde 2 

Seit  dem   Beginne   der    Epi- 
demie in  5  Gemeinden .     .  — 

Bouszöw 1 

Bukaczowce 4 

Bursztyn 3 

Herbutöw 1 

Knihynicze 1 

Konkolniki 3 

Lipica  Dolna 3 

Lubsza 1 

Podzumlance 8 

Skomorochy  Nowe  ....  10 

Slobodka  Rukaczowiecka      .  — 


8 


41 


23 


1 

44 

25 

2 

22 

13 

1 

36 

17 

2 

8 

4 

1 

1 

1 

2 

3 

2 

1 

19 

7 

— 

4 

2 

2 

49 

22 

7 

52 

29 

1 

4 

4 

Politischer  Bezirk 


lohatyn : 


Saybusch : 


Skalat 


Sniatyn : 


Stanislau: 


Stryi: 
Tarnobrzeg : 


Tarnopol: 


Tamow: 
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Vom  22.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  28.  October  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran-  Todes-  Erkran-       Todes- 

kungen  falle  kungen         fälle 

Slobodka  Eonkolnicka     .     .  6  2  21           II 

Swistelniki —  2  15             9 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

13  Gemeinden    ....  41  24  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  33  Gemeinden  .  —  —  463         258 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —  —  38           15 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
8.  October  gemeldet. 

Przekalec 2  —  2           — 

Rasztowce 2  —  11             6 

Skalat  ........  9  5  21           10 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

3  Gemeinden 13  5  —           —^ 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden     .  —  —  124           70 

Dzuröw 2  —  7             4 

Rudniki 2  2  7             6 

Wolczkowce       1  1  3             3 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

3  Gemeinden 5  3  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  17  Gemeinden   .  —  —  123           75 

Dubowce —  1  10            5 

Podluze 1  2  20             7 

Siemikowce 1  1  4             2 

Stanislau 1  —  26           17 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

4  Gemeinden 3  4  —           — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  30  Gemeinden   .  —  —  563         295 

Pietniczany 1  1  1             1 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden    .  —  —  120           72 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  —  —  5             1 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 

Seit  dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden  —  —  145           81 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 
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Politischer  Bezirk 


Tlumacz : 


Gemeinde 


Vom  22.  October  Seit  dem  BegisM 

bis  28.  October  der  £|iideiu« 

£rkran-       Todes-  Erkrmn-       Tode*- 

kungen         fülle  kangen         fllie 


Bortaiki 1 

Dothe 5 

Nowosiolka 2 

Ottynia 4 

Przeniczniki 8 

Stryhance 1 

Tlumacz 1 

Tysmienica 2 

Uhorniki 1 

Vom  22.  bis  28.  October   in 

9  Gemeinden       ....  25 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden   .  — 


1 

2 

2 

4 

1] 

m 

t 

2 

26 

14 

3 

113 

61 

3 

22 

12 

■» 

28 

9 

1 

53 

27 

1 

264 

147 

— . 

36 

22 

15  —        - 

-         939       560 


Trembowla; 


Janöw 1 

Malow 3 

Naluze 1 

Podgorzany 1 

Ruzdwiany 6 

Strusöw 9 

Warwarynce 9 

Zascinocze 1 

Zuböw 1 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

9  Gemeinden 32 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  11  Gemeinden   .  — 


1 

1 

1 

2 

7 

6 

— 

6 

3 

1 

1 

1 

5 

15 

8 

3 

18 

8 

3 

17 

8 

1 

3 

2 

1 

4 

3 

17  — 


80         46 


Turka: 


Wadowice : 


Wieliczka: 


Zaieszczyki : 


Seit   dem  Beginne   der    Epi- 
demie in  1  Gemeinde .     .       —  —  1  1 
Seit  dem  11.  September  kein  weiterer  Fall  gemeldet. 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden    .       —  —  37  18 
Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 


Seit   dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden   .       —  —  174 
Letzter  Erkrankungsfall  am  29.  September  gemeldet. 


Dupliska 1 

Kasperowce 4 

Koszylowce 1 

Lisowce 8 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

4  Gemeinden 14 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  42  Gemeinden     ...  — 


114 


— 

6 

3 

1 

15 

6 

1 

33 

22 

4 

21 

11 

6         -        - 
-      1084       639 


Politischer  Bezirk 


UOCZÖW: 


Zydaczöw : 
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Vom  22.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  28.  October  der  Epidemie 

Gemeinde                           Erkran-  Todee-  Erkran-  Todes- 

kungen  fälle  kangen  fXlle 

Belzec 1  1  5  4 

Bialy  kamien 10  5  17  10 

Buzek 4  1  15  8 

Chilczyce 1  1  3  2 

Czeremosznia 2  2  2  2 

Jasionöwce 1  —  11  5 

Ostrowczyk  Polny  ....       11  5  20  11 

Pietrycze 3  —  28  10 

Stronibaby 1  1  12  8 

Ucisköw 1  —  27  12 

Zboröw 1  1  8  1 

Zloczöw 1  1  42  27 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

12  Gemeinden  ....  37  18  —  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  19  Gemeinden     ...       —  —  228  123 

Brzezina 4  1  9  4 

Rozdol 27  12  50  24 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

2  Gemeinden 31  13  —  — 

SeitdemBeginnederEpidemie 

in  2  Gemeinden  ....       —  —  59  28 

Galizien  Gesammtsumme: 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

140  Gemeinden  ....  595  325  —  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  640  Gemeinden  ...       —  —  11748  6429 


Czernowitz  Stadt 
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Letzter  Erkrankungsfall  am  27.  September  gemeldet. 


23 


Czernowitz  Umg. 


Sei  t  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....       —  —  91 

Letzter  Erkrankungsfall  am  20.  October  gemeldet. 


57 


Gurahumora: 


Kimpolung  : 


Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden ....       —  —  156 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....       —  —  2 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 


77 


1 
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Vom  22.  October     Seit  dem  BecisM 
bis  28.  October  der  Bpidenu 

Palitischer  Berirk  Oemeiude  p^^^^„        ^^^       g,^^^.      ^^ 

kungfen         fXlle  kangen        fllle 

Kotzman:                        Kisseleu 2  2  6  6 

Malatynetz 3  1  6  2 

Mitkeu 1  1  5  4 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

3  Gemeinden 6  4  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden  .  —  —  261  145 

Radautz:  Seit   dem  Beginne    der  Epi- 

demie in  2  Gemeinden.    .  19  14 

Letzter  Erkrankungsfall  am  10.  October  gemeldet. 

Storozynetz:  Unter- Stanestie 1  1  22  13 

Vom  22.  bis  28.  October   in 

1  Gemeinde 1  1  —  — 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden  53  34 
Suczawa:                       Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden            —           —            27           14 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet. 

Wiznitz:  Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  10  Gemeinden  .       —  —  206         123 

Letzter  Erkrankungsfall  am  2.  October  gemeldet. 

Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 

Vom  22.  bis  28.  October  in 

4  Gemeinden 7  5  —  — 

Seit    dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  65  Gemeinden.  .       —  —  858        488 

« 

Mähren. 

In  Mälirisch-Ostrau  sind  vom  21.  bis  24.  October  die  Frauen  zweier  im  Carolinen- 
schachte beschäftigten  Bergarbeiter  und  der  Mann  der  einen  unter  Erscheinungen 
von  Brechdurchfall  erkrankt.  In  den  Dejecten  der  zwei  erkrankten  Frauen  wurden 
Koch'sche  Choleravibrionen  nachgewiesen. 


»•«e*  *3N  »»  f  P»  C»  .l«.f  •  IM  •  f* 


das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  Stanltätsrathes. 

Redigln  von 

Dk.  J.  DAIMER  nnd  De.  A.  NETOLITZKY 

Seotioz&jBratvlx  im  AlinisieriixTn  den  Innern  Scliriftftllirer  des  Obersten  Setnitacsratlie« 

Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitats-Buchhändler  in  Wien 

I.  KotlientKurnaatraeMe  16. 

Emelielnt  Jeden  Bonneratac- 

Prlnnmerationsprois  bei  direeter  PootBOMiidiing  gansjihrig  fl.  6.~. 


TL  Jahrsransr-  Wien,  8.  November  1894.  Vr.  45. 


Inhalt.    Aas  den  Verhandlnngen  der  Section  >Medicmalpolizeic  der  66.  YersammluDg  deutscher 
itarforscber  und  Aerzte  in  "Wien:    Zur  Geschichte  der  Medicinalpolizei  in  Istrien.     Vortrag  des  k.  k. 
■irksarztes  Dr.  B.  Schiavuzzi  in  Pola.  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen:  Erlass  der  schlesischen 
ffidesregierung,  betr.  Assanirung  bei  Bergwerksbetrieben    anlässlich    der  drohenden  Choleragefahr.  — 
snonalnachrich  ten . 


Ins  den  VerhandluDgen  der  SectioD  „Medicinalpolizei''  der  66.  Ver- 
sammlung deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Wien. 

Zur  Geschichte  der  Medicinalpolizei  in  Istrien. 

Vortrag  des  k.  k.  Bezirksarztes  Dr.  B.  SehiaYUZzi  in  Pola. 

Die  ersten  sanitären  Einrichtungen  in  Istrien  datiren  aus  der  römischen  Kaiserzeit. 
In  dieser  für  das  Land  und  besonders  für  die  Seestädte  sehr  blühenden  Epoche  wurde 
v'OD  den  römischen  Herrschern  eine  grosse  Zahl  von  Einrichtungen  getroffen,  welche  nicht  nur 
föt  das  Gedeihen  des  Handels,  für  das  Vorschreiten  der  Bodencultur,  sondern  auch  für  die 
allgemeine  Gesundheit  äusserst  vortheilhaft  waren. 

Ich  habe  in  dieser  Beziehung  die  vortrefflichen  Canalisations-Arbeiten  zu  erwähnen, 
TOD  welchen  noch  gegenwärtig  umfangreiche  Reste  in  Pola  und  in  Parenzo  bestehen,  die 
Wasserleitungen,  von  welchen  deuthche  Spuren  in  Triest,  in  Pola  und  in  Parenzo  vor- 
handen sind.  Triest  hatte  unter  den  römischen  Kaisern  drei  Wasserleitungen,  durch  welche 
der  damals  von  20.000  Individuen  bewohnten  Stadt  ungefähr  4000  Cubikmeter  eines 
^onüglichen  Wassers  zugeführt  wurden.  Pola  erhielt  das  Wasser  aus  dem  Montemaggiore 
dwch  eine  unterirdische  Wasserleitung,  welche  ungefähr  30  Meilen  lang  war. 

Unter  der  römischen  Herrschaft  wurde  an  der  istrianischen  Küste  und  sogar  im 
iMern  des  Landes  eine  grosse  Zahl  von  Badeanstalten  errichtet.  Die  römischen  Gewohn- 
heiten, unter  welchen  die  öfteren  Waschungen  des  Leibes  eine  besondere  Berücksichtigung 
[^den,  machten  es  unentbehrlich,  dass  auch  die  dazu  nothwendigen  Anstalten^  sei  es 
in  grösseren  oder  kleineren  Verhältnissen,  überall  dort,  wo  Römer  ansässig  waren,  er- 
richtet wurden.     Daher  trifft  man    an    mehreren  Orten  Istriens  Ruinen    von  Badeanstalten 
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oder  mindestens  von  kleinen  Bassins  oder  Wannen,  welche  in  der  elegantesten  Weise 
Mosaik-Verzierungen  und  umfangreicher  Anwendung  von  Marmor  construirt  waren« 

Die  Vorsorge    der  Römer    beschränkte   sich  nicht  auf  die  obgenannten  Einricfati 
indem   ihre   Thätigkeit   sich    auch    auf  die  kranke  Menschheit    und   auf   den    Schntx 
Gesundheit  der  Bevölkerung  richtete.  Die  Inschriften  sprechen  uns  von  einem  Atiui  Ct 
Arehiater^    von    einem  P.  Coesius  Ortensianus  MedicuSj    welche  beide   in  Pola    ihre  Pi 
ausübten,  und  von  einem  L,  Alfitta  JsochrysuSy  welcher  in  Triest  ansftssig  war^    als 
lätspersonen^  die  bei  der  Ausübung   ihrer  Praxis  sich  ausgezeichnet  hatten.     Zum  Sei 
der  Gesundheit  der  Bevölkerung  finden  wir  Massnahmen  erwähnt,  kraft  welcher  die  Lei 
der  Verstorbenen  nur  ausserhalb  der  Städte  zu  beerdigen  waren,  so  dass  die  Umgebi 
der  Städte  ausser  den  gemeinsamen  Friedhöfen   auch    eine  dichte  Reihe  von  Trauennoai 
menten  und  steinernen  Grüften  aufwiesen.  Die  Römer  wendeten  ihre  Aufmerksamkeit 
auf   die    zarten  Kinder,    indem  dieselben  unseren  Kinderbewahranstalten  ähnliche  Instit 
oreirten,    von  welchen    in  Istrien    deutliche  Spuren  für   die  Jahre    216  und  235  gefi 
wurden. 

Mit  dem  Verfalle  der  römischen  Herrschaft  hörten  ebenso   die  meisten  während 
selben  eingeführten  Einrichtungen  auf.    In  den  nachfolgenden  Zeitläuften  war  man  mit 
Vertheidigung  des  eroberten  Gebietes   zu  viel  beschäftigt^    um    den    inneren  Verhält] 
des  Landes  Aufmerksamkeit  zuwenden    zu  können.     Diese   ungünstigen  Zustände  dam 
bis  ungeföhr   in  das  zwölfte  Jahrhundert.    Die  Gemeinden  begannen   unter  der  Herrs 
der  Patriarchen  von  Aquileja  und  später  unter  der  Republik  von  Venedig  die  nolhwenc 
Ruhe  zu  finden,    und   die  unter  den  Namen  >Stattäi€  bekannten  Gemeindegesetze  zu  ?< 
fassen.     Jede  Stadt^   jeder   Markt   besass  ähnliche  Gesetze,    welche   nach    der  Bestät 
von   Seite   der  herrschenden   Regierung    die   inneren   und  äusseren  Beziehungen  r^elu 

Die  istrianischen  Statute  behielten  ihre  Gesetzeskraft  gleichzeitig  mit  dem  röi 
Rechte  bis  zum  1.  Mai  1806,  als  Istrien  von  Napoleon  I.  erobert  wurde.  Von 
bis  zum  1.  October  1813  war  der  Code  Napoleon  in  Kraft.  Von  dieser  Zeit  an  bis 
1.  October  1815  kehrte  man  wieder  zu  den  Statuten  und  dem  römischen  Rechte  zurud[,| 
und  wurden  hierauf  die  Bestimmungen  des  jetzigen  österreichischen  bürgerlichen  Geseti-I 
buches  eingeführt.  Das  gilt  für  jenen  Theil  von  Istrien,  welcher  vormals  der  venetit- 
nischen  Republik  angehörte.  Im  österreichischen  Theile  Istriens  blieben  das  römische  noi 
statutarische  Recht  bis  zum  1.  Jänner  1787  in  Kraft,  in  welcher  Zeit  der  erste  Theil  des 
Gesetzbuches  Joseph's  II.  gleichzeitig  eingeführt  wurde.  Dies  dauerte  bis  zum  1.  Jänner  1812, 
um  dem  Code  Napoleon  Platz  zu  machen,  welcher  am  1.  August  1814  wieder  deo 
früheren  Gesetzen  weichen  musste.  Mit  1.  October  1815  wurde  in  diesem  Theile  [strieoil 
ebenfalls  das  österreichische  bürgerliche  Gesetzbuch  proclamirt. 

Die  statutarischen  Gesetze  enthalten  sehr  wichtige  sanitäre  Anordnungen,  vonwelciien 
mehrere  auch  für  die  jetzigen  Zeiten  noch  passend  wären.  Es  ist  natürlich,  dass  die  in 
denselben  angedrohten  Bestrafungen  den  heutigen  Zeiten  nicht  mehr  entsprechen,  dennocii 
ist  es  unbestreitbar,  dass  manche  in  denselben  enthaltene  Massnahmen  in  practischer  Be- 
ziehung äusserst  vortheilhaft  gewesea  sind. 

Die  Statute  behandeln'  mit  besonderer  Vorliebe  die  Lebensmittelfrage,  die  sogenannte 
Annona.  Besondere  Berücksichtigung  fand  das  Brot  Häufige  Theuerungen  and  Hungers- 
not h,  von  welchen  Istrien  vor  dem  11.  Jahrhunderte  heimgesucht  wurde,  und  die  in  den 
öfteren  kriegerischen  Ereignissen  sowie  in  ausserordentlichen  meteorologischen  V^orf&Ilen 
ihren  Grund  hatten,  bewogen  die  Städte,  namentlich  für  die  Aufbewahrung  des  notb- 
wendigen  Vorrathes  an  Cerealien  und  Mehl  zur  Zubereitung  des  Brotes  und  im  Allgemeinen 
zu  Zwecken  der  häuslichen  Oekonomie  vorzusorgen.  Neben  dem  Ausfuhr-Verbote  für 
Getreide^  errichteten  die  Städte  und  kleineren  Ortschaften  die  sogenannten  Fondaei^  d.  i. 
unter  der  Verwaltung  der  Gemeinde  stehende  Magazine,  in  welchen  die  Gemeinden  das 
Getreide  aufbewahrten,  welches  die  Producenten  in  erster  Linie  an  sie  verkaufen  mussten. 
Erst  wenn  das  Magazin  das  nothwendige  Quantum  an  Getreide  angekauft  hatte,  stand  es  den 
Producenten  frei,  dasselbe  nach  Belieben  anderswo  zu  verkaufen.  Die  Fondaci  sind  eine 
der  ältesten  istrianischen  Einrichtungen.  Einer  der  ersten  ist  jener  von  Isola,  welcher  im 
Jahre  1360  errichtet  wurde.  Diese  Anstalten  standen  nicht  nur  unter  Beaufsichtigung  der 
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ueindeD,  welche  in  das  Statut  mehrere  diesbezügliche  Anordnungen  einfugten,  sondern 
h  der  Regierung,  welche  durch  ihre  Organe  eine  strenge  Controle  über  dieselben  führte. 
den  Fällen  jedoch,  wenn  das  Land  die  nothwendige  Getreidequantität  nicht  lieferte,  was 
Folge  Ton  ungünstigen  meteorologischen  Ereignissen  ziemlich  oft  vorkam,  kam  die 
^ierung  selbst  zu  Hilfe,  welche  die  Einfuhr  von  Cerealien  aus  den  anderen  Ländern 
Republik  oder  sogar  aus  dem  Auslande  gestattete. 

Neben  der  Sieherstellung  des  unentbehrlichen  Vorrathes  an  Cerealien  enthielten  die 
tute  sehr  practisehe  Verfügungen  bezüglich  der  Zubereitung  und  Feilbietung  des 
)te8.  Das  Brot  durfte  nur  von  bestimmten  Individuen,  zumeist  weiblichen  Geschlechtes 
»ereitet  werden.  Diese  Personen^  welche  den  Namen  von  Pancogde  (lateinisch  Fanicocolae)^ 
M  Fomare  [Ftimariae)  führten,  mussten  von  dem  Gemeindevorsteher  beeidet  werden,  von 
Ichem  sie  die  bezüglichen  Instruction  erhielten,  betreffend  die  Prüfung  des  Weizens,  die 
t  und  Weise  des  Backens,  die  Menge  des  Brotes,  welche  auf  einmal  gebacken  werden 
rfte  und  sogar  die  Erhaltung  der  Backöfen.  Die  Bäcker  wurden  gleichzeitig  angewiesen, 
)  Brot  nur  um  gewisse  statutarisch  von  den  Gemeindevorstehern  von  Zeit  zu  Zeit  zu 
stimmende  Preise  zu  verkaufen. 

Vorzuglich  waren  auch  die  sich  auf  den  Fleischhandd  beziehenden  statutarischen 
lordnungen.  Die  Schwierigkeiten,  welche  kriegerische  Ereignisse  der  Einfuhr  von  Schlacht- 
ih  aus  den  Nachbarprovinzen  und  sogar  aus  der  nächsten  Umgebung  bereiteten,  nöthigten 
ft  Gemeinden  in  ihren  Statuten  solche  Anordnungen  einzufügen,  kraft  welcher  die  noth- 
mdige  Zahl  von  Schlachtvieh  versichert  werden  konnte.  Einige  Gemeinden,  wie  z.  B. 
%Ua,  führten  den  sogenannten  Vidagio  ein,  d.  h.  das  Recht  der  Gemeindevorsteher,  die 
iehbesitzer  zu  zwingen  das  für  das  Schlachthaus  nothwendige  Vieh  der  Gemeinde  zu 
erkaufen.  Die  Ausfuhr  des  Schlachtviehes  wurde  verboten  und  die  Einfuhr  begünstigt. 
Smmtliche  Gemeinden  besassen  die  statutarisch  zu  ernennenden  Fleischbeschauer,  welche 
is  Fleisch  zu  untersuchen  hatten  und  das  als  gesund  befundene  Fleisch  mit  einem 
lempel  markirten.  Das  Fleisch  der  weiblichen  Thiere  sollte  vom  Fleische  der  männlichen 
hiere  abgesondert  verkauft  werden,  welchem  Umstände  man  ein  besonderes  Gewicht  bei- 
tgle.  So  wurde  z.  B.  in  Rovigno  angeordnet^  dass  die  Fleischhauer  ihre  Gewölbe  Tag 
nd  Nacht  offen  halten  müssen,  damit  Jedermann  in  der  Lage  sei,  sich  über  die  eventuelle 
icklachtung  von  Thieren  zu  überzeugen. 

Nachdem  es  sehr  häufig  vorkam,  dass  Oehsen  oder  Schafe  von  den  in  den  damaligen 
^iCiten  in  Istrien  ziemlich  oft  anzutreffenden  Wölfen  angefallen  wurden  und  dass  in  Folge 
Jessen  solche  beschädigte  Nutzthiere  geschlachtet  werden  mussten^  oder  die  vorgefundenen 
ürischen  Fleischreste  zur  Benützung  gelangten,  so  enthalten  die  Statute  auch  in  dieser 
Beziehung  verschiedene  Anordnungen.  In  Muggia,  Capodistria  und  Umago  z.  B.  wurde 
tos  Feilbieten  dieses  Fleisches  strengstens  verboten,  während  es  nach  vorheriger  Unter- 
Buchung  in  anderen  Gemeinden  gestattet  war.  Das  confiscirte  Fleisch,  wie  auch  das  Fleisch 
von  durch  Biss  von  giftigen  Schlangen  verendeten  Thieren  wurde  vernichtet. 

Nicht  minder  streng  war  verboten,  Fleisch  verschiedener  Thiere  gemischt  zu  ver- 
kaufen. Jede  Fleischsorte  musste  besonders  abgewogen  werden,  und  es  war  sehr  streng 
untersagt,  statt  der  geforderten  Fleischsorte  das  Fleisch  einer  andern  Thiergattung  zu 
"efern.  In  einigen  Gemeinden  war  es  nicht  gestattet,  das  Fleisch  aufzublasen  oder 
Aufzublähen,  oder  ohne  das  dasselbe  umkleidende  Fett,  wie  z.  B.  bei  der  Niere,  zu 
verkaufen. 

Sehr  streng  waren  die  weiteren  Anordnungen,  welche  den  Verkauf  des  Fleische» 
J^ellen.  So  musste  in  einigen  Gemeinden  das  Fleisch  vor  dem  Verkaufe  geschätzt  und 
gemäss  seines  Werthes  verkauft  werden.  Die  Preise  variirten  nach  den  Jahreszeiten,  nach 
^^u  ^(iTperstellen  und  nach  der  Thiergattung. 

Die  Fleischbänke  waren  den  Vorschriften  zufolge  sehr  sauber  zu  halten,  in  ihnen 
^w^le  sich  keine  Flüssigkeit  ansammeln  und  der  Boden  der  Localitäten  musste  dicht 
««pflastert  ein. 

j^^ß^sondere   Anordnungen    regelten   weiterhin    den  Handel    mit    Geflügel,    Eiern,    und 
'^udpräj  verfolgten  jedoch  meistentheils  nur  den  Zweck  den  Mangel  derselben  zu  verhüten. 

45* 
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Die  Statut  enthalten  specielle  Anordnungen  auch  bezuglich  des  Fisehverkmtfu.  Di» 
Seestädte  verfugten  in  erster  Linie,  dass  dieser  wichtige  Gonsumartikel  nicht  zu  mu^cla 
hätte.  Zu  diesem  Zwecke  verboten  die  Gemeinden  die  Ausfuhr  der  in  den  GemeiBd»- 
wässern  gefangenen  Fische,  welche  vor  allem  auf  den  städtischen  Fischmarkt  gebraek 
werden  mussten.  Um  den  Consumenten  die  nöthige  Zeit  zum  Ankaufe  des  FischvontÜMi 
zu  gewähren,  durften  die  Fische  vor  einer  bestimmten  Stunde  nicht  en  Gros  TeduB& 
werden.  Die  Preise  waren  nicht  nur  nach  der  Fischgattung,  sondern  auch  nach  dor 
Jahreszeit  oder  nach  den  Monaten,  in  welchen  sie  gefangen  wurden^  verschieden.  We^ 
der  Eigenschaft  der  Fische,  ziemlich  schnell  zu  faulen,  verordneten  einige  Statute,  db« 
die  Fisehe  nur  von  den  Fischern  selbst  und  nicht  von  Wiederverkäufern  feilznbietet 
wären,  sowie  dass  faule  Fische  sofort  beseitigt  werden  sollten.  In  Capodistria  verfugt« 
die  Statute,  dass  der  Fisch  nur  am  Tage  des  Fanges  verkauft  werden  sollte ;  den  Stücket» 
welche  am  Ende  der  Marktstunden  übrig  blieben,  wurden  die  hinteren  Flossen  abgetr^e«, 
damit  am  folgenden  Tage  die  Käufer  sofort  in  der  Lage  wären,  die  alten  Fische  von  da 
frischgefangenen  zu  unterscheiden. 

Sehr  wichtige  Verfügungen  enthielten  die  Statute  bezüglich  des  Weines,  Das  Laa^ 
Istrien  war  bereits  in  den  entferntesten  Epochen  sehr  weinreich.  Der  istrianische  Waa 
war  bei  den  Römern  sehr  beliebt.  Der  Fucinerwein,  welchen  auch  Kaiser  Augustus  und  stm 
Gemahlin  zu  schätzen  wussten,  stammte  aus  Weingärten,  welche  in  der  Nähe  des  jetzig« 
Duino  und  Prosecco  bestanden,  und  sehr  wahrscheinlich  ist  ebenso  der  allenthalben  u 
ganz  Istrien  gewonnene  Refosco-  oder  Terranowein  nur  eine  Abstammung  des  von  Piiniia 
vielgepriesenen  schwarzen  Puciner.  Der  Ruf,  welchen  das  Land  bezuglich  der  Weinprodactioi 
genoss,  dauerte  durch  mehrere  Jahrhunderte  fort,  so  dass  in  der  Zeit  der  gothisch« 
Herrschaft  dasselbe  wegen  seiner  vorzuglichen  Weine  berühmt  war.  Die  ungünstiges 
Ereignisse  der  folgenden  Jahrhunderte,  besonders  die  in  mehreren  Epochen  erschieaeaei 
Winterfröste  und  die  durch  Pestepidemien  verursachte  Entvölkerung  des  Landes,  be- 
schränkten den  Weinbau  in  der  Weise,  dass  das  Land  bereits  im  Jahre  1349  nicht  ii 
der  Lage  war,  die  für  den  eigenen  Consum  nothwendige  Menge  zu  erzeugen. 

Die  Regierung  kam  diesem  Nothstande  zu  Hilfe,  indem  dieselbe  dem  Lande  die 
Einfuhr  von  Wein  aus  den  angrenzenden  Ländern  und  sogar  aus  dem  Auslände  gestattete. 
Gleichzeitig  versuchten  die  Gemeinden  durch  die  statutarischen  Gesetze  den  Weinbau  im 
Innern  des  Landes  zu  fördern  und  die  Zubereitung  desselben  nach  gewissen  Normen  za  , 
regeln.  Um  einen  guten,  nicht  sauren  Wein  zu  erzeugen,  sollte  die  Zeit  der  Weinlese  nor 
dann  stattfinden,  wenn  der  Regier ungs Vertreter  es  für  angezeigt  erachtete.  In  eifligea 
Gemeinden  durfte  der  Wein  vor  Jahresfrist  nach  dem  Einkellern  nicht  verkauft  werden. 
Die  Fälschungen  der  Weine  waren  statutarisch  strengstens  verboten  und  wurden  sehr 
scharf  bestraft. 

Ungefähr  ähnliche  Verfügungen  enthalten  die  Statute  bezüglich  der  Erzeugung  und 
des  Verkaufes  eines  sehr  wichtigen  Productes,  des  Olivenöles. 

Wenn  schon  die  annonarischen  Bestimmungen,  welche  ich  in  Kurzem  hier  auf- 
geführt habe,  einen  ziemlich  tiefen  Einblick  in  die  Zweckmässigkeit  der  istrianischeo 
statutarischen  Gesetze  gestatten,  erscheint  diese  in  noch  hervorragenderer  Weise,  wenn  wir 
die  das  Trinhwctsser  bezüglichen  Anordnungen  betrachten. 

Das  Land  Istrien  kann  in  zwei  Theile  getheilt  werden,  von  welchen  einer  an  Wasser 
sehr  reich,  der  andere  an  demselben  sehr  arm  ist.  Die  Ursache  davon  ist  in  der  geo- 
logischen Structur  des  Landes  zu  suchen,  indem  die  wasserreichen  Regionen  der  Eocan- 
bildung,  die  wasserarmen  der  Kreidebildung  angehören.  In  den  ältesten  Zeiten  war  das 
Land  im  Ganzen  mit  Wasser  besser  versorgt  als  gegenwärtig,  da  die  überall  bestehenden 
Waldungen  die  Ansammlung  von  Feuchtigkeit  und  meteorologische  Niederschläge  begünstigten. 

Je  nach  dem  Reichthume  oder  Mangel  an  Wasser  schrieben  die  Statute  die  Normen 
vor  für  die  Erhaltung  oder  Adaptirung  der  bestehenden  Wasserbrunnen,  für  BohroDg  von 
neuen  Brunnen,  oder  wo  Wassermangel  war,  für  die  Errichtung  von  Cisternen  und  Wassc^ 
reservoirs,  für  die  Grabung  von  Teichen  und  für  die  Reinigung  derselben.  In  dieser 
Beziehung  war  der  Beistand  der  Regierung  ein  sehr  reger,  indem  bei  dem  fortwährenden 
Kriegszuslande,    in  welchem    das  Land  sich  befand,    so    dass  jede  Stadt,   jeder  Ort  eine 
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tuDg  war^  es  im  Interesse  derselben  lag,  dem  Mangel  an  Wasser  abzuhelfen.  Die  im 
ife  der  Jahrhunderte  errichteten  Wasserwerke  erreichen  eine  sehr  bedeutende  Ziffer, 
e  Stadt^  jeder  Ort  sammelte  die  nächsten  Wasseradern  und  errichtete  ziemlich  aus- 
Hge,  mitunter  selbst  elegante  Brunnen,  unter  welchen  diejenigen  von  Capodistria  und 
a  hervorragen,  und  wo  an  der  Oberfläche  des  Bodens  kein  Wasser  floss,  suchte  man 
ch  Bohrungen  dasselbe  aus  dem  Untergrunde  zu  erschliessen.  Es  wurden  Teiche  an- 
igt,  um  das  Regenwasser  zu  sammeln  und  wurde  für  die  Erhaltung  dieser  Werke, 
die  Beschattung  und  Reinhaltung  derselben,  sorgfältig  gesorgt. 

Die  Thätigkeit    der    statutarischen   Gesetze    enthielten    auch  Massregeln    gegen    die 
aria.  Während  der  Römerzeit  und  bis  zum  14.  Jahrhundert  war  Istrien  ein  sehr  gesun- 
Land ;  Zeugniss  dessen  sind  mehrere  jetzt  wegen  der  Malaria  nicht  bewohnbare  Punkte 
der  Meeresküste,    welche    mit  Ruinen  von    römischen  Villen  und  Bädern    dicht  besetzt 
L  Die  Malaria  entwickelte  sich  nicht  auf  einmal,  sondern  allmälig  mit  der  in  Folge  von 
itepidemien,  von  kriegerischen  Verheerungen  u.  s.  w.    stattgefundenen  Entvölkerung  des 
ides  und  Vernachlässigung    der  Bodencuitur.    An  Stelle    sorgfältig    cultivirter  römischer 
idstriehe  (Praedia),    an   der  Küste   errichteter  Salzthäler   oder    niederer  Häfen   bildeten 
1  dichte  Niederwälder    oder    morastige  Gegenden,    in  welchen  die  Feuchtigkeit  sich  an- 
imelte    und    durch    die  Mitwirkung    der  Sommerhitze    die  Entwicklung  und  Verbreitung 
Malariakeime  in  ausserordentlicher  Weise    begünstigte.    Die  Wirkung  der    immer  mehr 
1   ausbreitenden    Malaria   war    eine    solche,    dass    ziemlich    bedeutende   Ortschaften  im 
üfe   der  Zeiten    verlassen    werden    mussten,    wie   z.  B.    Due  Castelli   in    der  Nähe  von 
ofanaro,    und  andere,  welche  von  dem  blühendsten  Zustande  zu  kleinen  unbedeutenden 
tschaften  herabsanken  und  nur  wegen  ihrer  militärischen  Bedeutung  ihre  Existenz  weiter« 
rten,  wie  z.  B.  Pola  und  Parenzo.    Gegen   diese  Verhältnisse    suchten    die  Statute    und 
t  Regierung    mit  Energie    einzuschreiten.    Dort  wo  das  Uebel  der  Bildung  von  Morästen 
er  Sümpfen  zuzuschreiben  war,  versuchte  man  diese  trocken  zulegen  oder  auszugraben; 
hrend  dort,  wo  es  anzunehmen  war,  dass  der  Luftkreis  durch  Anhäufung  von  Schmutz 
er  allgemeiner  Unsauberkeit    verpestet    war,    angeordnet    wurde,    dass   die  Ortschaften 
n  zu  halten,    und  dass  die   bestehenden  Schutt-  und  Trümmerhaufen,    in    welchen   der 
thmutz  sich  ansammelte,    zu  entfernen  wären.  In  Gemeinden,  in  welchen  man   von  dem 
trückgehen  der  Hochwälder   und  von    der  Bildung  der  Niederwälder    die  Entstehung  der 
ftlaria  ableiten   konnte,    ordnete  man   die   Schonung  der  noch  bestehenden  Hochwälder, 
e  Lichtung  der  Niederwälder  und  die  allmälige  Ersetzung    derselben  durch    erstere    an. 
\  dieser  Beziehung  wurden  die  statutarischen  Gesetze  durch  die  Mitwirkung  der  Regierung 
anders  unterstützt.    Nebenbei  versuchte    man    durch    die  Wiederbevölkerung    der    ent- 
Slkerten  Landstriche  und    in  Folge  dessen    durch    Verbesserung   der    ökonomischen  Ver- 
ältnisse  und  der  Bodencuitur  dem  Lande  die  vormalige  Salubrität  zu  verschaffen. 

Bemerkenswerth  sind  endlich  die  von  den  Städten  und  von  der  Regierung  gegen 
ie  ansteckenden  Krankheiten  besonders  gegen  die  Buhonenpest  und  die  Blattern  ver- 
ügten  Vorkehrungen.  Die  ziemlich  zahlreichen  ausübenden  Aerzte  in  Istrien,  sowie  die 
^Upersonen  wurden  verhalten  die  eventuell  vorkommenden  ansteckenden  Krankheiten  der 
lemeinde  zu  melden,  welche  dann  die  bezügliche  Anzeige  an  die  Regierung  zu  erstatten 
aUe.  Die  Regierung  traf  die  Einrichtung,  dass  in  jeder  grösseren  Stadt  eine  besondere 
Jbrigkeit  creirt  werden  sollte,  welche  die  Aufgabe  hatte,  das  Land  gegen  die  Einschleppung 
^steckender  Krankheiten  und  besonders  der  Buhonenpest  zu  schützen.  Die  Aemter,  deren 
!^ütglieder,  2 — 3  an  der  Zahl,  aus  den  Vornehmsten  in  der  Gemeinde  erwählt,  den  Namen 
Provveditori  alla  Sanitä  führten,  was  gleichbedeutend  ist  mit  Sanitätsbeamten,  hatten  ihren 
Sitz  in  den  Städten  an  der  Küste  und  die  Aufgabe,  die  Grenzen  der  Gemeinde  und  des 
undes  durch  besondere  Vorkehrungen  gegen  die  Einfuhr  jener  Krankheiten  zu  schützen, 
öiese  Vorkehrungen  bestanden  in  der  Errichtung  von  durch  Militärpersonen  zu  über- 
Jjachenden  Schranken,  in  der  Zerstörung  der  Landstrassen  zur  Verhinderung  jeder 
ujiniaumcation,  in  der  üeberwachung  der  Verbindungen  im  Allgemeinen  durch  das  Militär 
oder  durch  bewaffnete  Schiffe.  Sehr  strenge  Bestrafungen  wurden  gegen  die  Individuen 
^^^eweudet,  welchen  es  gelungen  war,  ohne  Befugniss  aus  einer  pestverdächtigen  Ort- 
scüafl  in  eine  gesunde  Stadt  einzutreten.    In  Veglia  erreichten  die  bezüglichen  Bestrafungen 
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sogar  6  Monate   Kerker,    die  Verbannung,    100    Ducaten  Strafgeld    und  Verbrennung  du, 
S  chiffes. 

Zur  Unterbringung  der  verdächtigen  Schifte  und  Personen  wurden  die  Lazartü»  er- 
richtet, von  welchen  fast  jede  Stadt  Istriens  eines  besass. 

Die    istrianischen  Statute    beschäftigten   sich  auch  mit    der  ProstUuiion.    Der  Zvi 
war  eigentlich   die  Bekämpfung  eines  Lasters,  durch  welches  die  Moralität  geschädigt  ool] 
das  Familienband    gelockert    wurde,    während    die    sanitäre    Seite    der  VorkehroDgen 
Hintergrunde  blieb.    Die  Statute  schaften  die  Bordelle  ab,  vertrieben  die  Kuppler  und 
Lustdirnen    aus   den  Städten  und  gestatteten   denselben  nur  einzelweise    ausser  den  Riflf^j 
mauern  zu  wohnen. 

Somit  hätte  ich  Ihnen,  geehrte  Herren,  in  wenigen  grossen  Zügen  ein  Bild  vorgefsMI 
von  den  Einrichtungen    und  Vorkehrungen,    welche    in   längst   verflossenen  Jahrfannc 
Istrien  auf  dem  Gebiete  der  öffentlichen  Gesundheitspflege  aufwies. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  der  k.  k.  schleslsehen  Landes- 
regierung Tom    25.  September  1894, 

Z.  17076, 

an  alle  unterstehenden  Behörden, 

betreffend  die  Assanlrititi^  bei  den  Berirwerka- 
betrieben  anlässllcli  der  drohenden  Cliolera« 

yefahr. 

Mit  dem  h.  o.  Erlasse  vom  17.  Septem- 
ber 1892,  Z.  12811,  wurden  der  k.  k.  Berzirks- 
hauptmannachaft  jene  Blaasnahmen  mitgetheilt, 
welche  cor  Assanirang  bei  den  Bergwerksbetrieben 
sowie  zur  Abwehr  der  drohenden  Choleragefahr 
getroffen  werden  sollten. 

Wenn  ich  auch  vorauBsetzen  darf,  dass  den 
auf  Grund  dieses  Erlaases  dortamts  verfügten 
Anordnungen  im  Grossen  und  Ganzen  entspro- 
eben  wurde,  so  hat  das  Auftreten  der  Cholera 
in  Mäbrisch-Ostrau  dennoch  erwiesen,  dass  es 
dringend  erforderlich  ist,  zeitgerecht  jene  Ein- 
richtungen zu  treffen,  beziehungsweise  zu  er- 
neuem, welche  die  Sanirung  der  Arbeitercolo- 
nten,  die  Evidenzhaltung  infectiöser  Darmer- 
krankungen, die  Mitwirkung  der  Werksärzte 
hiebei,  sowie  deren  verständnissvolle  Unter- 
stützung bei  der  Tilgung  der  Cholera,  endlich 
ein  gleichmässiges  Vorgehen  beim  Auftreten 
derselben  zu  sichern  im  Stande  sind.  Zu 
diesem  Zwecke  wird  Nachstehendes  angeordnet. 


A«  Allgemeine  Massnahmen. 

1.  Auf  jedem  Schachte  ist  das  Isolirloeik. 
sofort  mit  den  zur  momentanen  Unterbriagiaf 
von  Kranken  nothwendigen  Einrichtongen  ■ 
versehen ;  Labe-  und  Desinfectionsmittel,  letztert 
bereits  in  den  vorgeschriebenen  Lösimgei, 
ebenso  ein  Quantum  zeitweise  zu  emeoemder 
Kalkmilch  sind  daselbst  in  Bereitsebaft  n 
halten. 

2.  Die  Krankentransportmittel  sind  in  Staad 
zu  setzen  und  derart  bereit  zu  stellen,  dass  £e* 
selben  ohne  jedwede  Verzögerung  in  VenreD* 
düng  genommen  werden  können. 

3.  Von  jeder  in  der  Grube  oder  am  Scbadite 
vorkommenden  Erkrankung  an  Brechdurchfill 
oder  auch  nur  an  Erbrechen  oder  an  DurehfaU 
ist  der  Betriebsleitung  unverzflglich  die  Anzog« 
zu  erstatten,  letztere  hat  die  sofortige  Herbei- 
holung des  Gruben-  oder  eines  anderen  erreiekr 
baren  Arztes  zu  veranlassen. 

In  gleicher  Weise  hat  die  Meldung  voa 
in  den  Arbeiterwohnungen  vorgekommenen  rer 
dächtigen  Erkrankungen  zu  erfolgen. 

4.  Zur  Ueberwachung  des  sanitären  Zu- 
Standes  der  Colonien  und  der  DurchfOhmiig  ^ 
getroffenen  sanitären  Massnahmen  in  denselben  \sX 
von  der  betreffenden  Betriebsleitung  ein  Sau- 
tätsausschuss  (Gesundheitscommissimi)   zu  dele- 
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),  welchexa  selbstTerständlich  auch  der  Werks- 
beiznziehen  ist. 

5.  Der  Werksarzt  hat  ein  Hilfsorgan 
hes  die  Fanction  eines  Sanitätsaufsehers  zu, 
■nehmen  hat,  betreffs  der  einem  solchen  ob- 
enden  Functionen  zu  unterweisen  und  den- 
en insbesondere  über  die  Art  der  Desinfec- 

nnd  Über  die  Verwendung  und  Zubereitung 
r>e8infectionsmittel  zu  belehren. 

6.  I>er  Werksarzt  hat  dem  Gesundheitszu- 
ide  der  Arbeiter  die  regste  Aufmerksamkeit 
awenden,  hiebei  insbesondere  auf  Verdauungs- 
rangen zu  achten  und  jede  Erkrankung 
ier  Art,  insofeme  irgendwie  der  Verdacht 
es  infecüösen  Charakters  besteht,  der  Betriebs- 
ung  und  dem  Gemeindevorstande  auf  dem 
rsesten  Wege  anzuzeigen. 

7.  Der  Werksarzt  hat  sich  bei  Behand- 
ig Terdfichtig  Erkrankter  selbstredend  nicht 
r  anf  die  therapeutische  Thätigkeit  zu  be- 
iränken,  sondern  muss  gleichzeitig  jene  sani- 
ren  Maasnahmen  treffen,  welche  die  Hygiene 
8  Krankenbettes  unerlässlich  fordert. 

8.  Hiebei  hat  er  die  Pflegeperson  in  der 
iBcbftdlichen  Beseitigung  der  Entleerungen 
sr  Kranken,  in  der  zweckmässigen  Herrichtung 
»  Krankenbettes,  der  Desinfection  der  Kran- 
en- und  Bettwäsche  zu  unterweisen  und  den 
'oUzug  der  von  ihm  angeordneten  Massnahmen 
u  überwachen. 

9.  Bei  allen  Colonien  ist  die  thunlichste 
Peinlichkeit  in  und  ausserhalb  der  Wohnungen 
Kl  beobachten,  insbesondere  sind  die  Ablage- 
rangsstatten  für  Auswurfstoffe  aller  Art,  nament- 
lich die  Senkgruben  und  Dungerstätten  einer 
besonderen  Aufsicht  zu  unterziehen. 

10.  Volle  Senkgruben  und  Düngerstätten 
sind  schleunigst  zu  entleeren,  damit  ihre  even- 
tuell erforderliche  Desinfection  wirksamer  voll- 
zogen werden  kann. 

11.  In  jeder  Colonie  ist  für  Beschaffung 
tadellosen  Trink-  und  Nutzwassers  zu  sorgen 
^d  jede  Verunreinigung  vorhandener  Brunnen 
in  verhüten.  Brunnen,  welche  nicht  einwand- 
freies Wasser  liefern,  sind  von  der  Benützung 
ftofizaschliessen. 

12.  An  den  Füllorten  und,  wo  möglich, 
aoeh  noch  an  anderen  bequem  zugänglichen 
Punkten  sind    verschlossene  mit  P i p e n 


versehene  Tonnen  als  Beservoire  für  Trink- 
wasser aufzustellen,  welches  mehrmals  im  Tage 
vollständig  zu  erneuern  ist;  bei  steigender 
Choleragefahr  empfiehlt  es  sieh,  dasselbe  durch 
entsprechenden  Znsatz  chemisch  reiner  ver- 
dünnter Salzsäure  leicht  anzusäuern. 

13.  Jeder  Belegschaft  ist  ein  leicht  zu 
reinigendes  Geföss  zu  verabfolgen  um  in  dem- 
selben Wasser  vor  Ort  zu  tragen.  Empfehlens- 
werther ist  noch,  dass  jeder  Grubenarbeiter 
einen  eigenen  Behälter  für  Trinkwasser  mit  sich 
führt,  den  er  direct  an  der  Wassertonne  füllt. 
Dies  hat  unbedingt  dann  zu  geschehen,  wenn 
unter  den  Arbeitern  einer  Grube  ein  Cholera- 
fall vorgekommen  ist. 

14.  Um  das  Trinken  unmittelbar  am  Hahne 
zu  verhüten,  empfiehlt  es  sich,  die  Wasser- 
tonne an  der  Seite,  an  welcher  das  Wasser  ab- 
gelassen wird,  mit  einem  Gitter  zu  umgeben, 
welches  in  der  Nähe  der  Pipe  eine  Oeffnung 
besitzt,  die  gerade  genügt,  um  das  Trinkgefäss 
einzubringen,  doch  das  Trinken  aus  der  Pipe 
nicht  zulässt. 

15.  Mit  der  Füllung  und  Ueberwachung 
der  Trinkwasser  -  Beservoire  könnten  die  An- 
schläger betraut  werden. 

16.  Die  in  den  Abortkübeln  angesammelten 
Dejecte  sind  vor  ihrer  Abtransportirung  der 
Desinfection  mit  Kalkmilch  zu  unterziehen, 
welche  auch  auf  die  am  Fussboden  in  der  Um- 
gebung der  Kübel  oft  abgelagerten  Dejecte  vor 
ihrer  Wegräumung  auszugiessen  ist. 

Besonders  empfehlenswerth  ist  es,  in  die 
Abortkübel  eine  angemessene  Menge  Torfmull  zu 
geben. 

17.  Auf  der  Colonie  ist  ein  entsprechender 
Vorrath  gelöster  Desinfectionsmittel  bereit  zu 
halten,  um  selbe  im  Bedarfsfalle  schnell  bei 
der  Hand  zu  haben,  ebenso  ist  an  geeigneter 
Stelle  ein  Vorrath  von  Labemitteln  zu  depo- 
niren. 

B.  Massnahmen  beim  Ausbruche  der 

Cholera. 

1.  Tritt  die  Cholera  bei  einem  Gruben 
arbeiter  oder  bei  dem  Insassen  einer  Arbeiter- 
colonie  auf,  so  ist  derselbe  entweder  sofort  in 
ein  Isolirspital  abzugeben  oder  sonst  in  voll- 
kommenster Weise  zu  isoliren ;  zum  Zwecke  der 
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durcbgreifendsten  Desinfection  der  inficirten 
Wohnaog  ist  die  EvacairuDg  und  Isolirung  der 
Mitbewohner  durchzuführen. 

Letztere  sind  der  vorgeschriebenen  fünf- 
tägigen Beobachtung  zu  unterziehen. 

2.  In  den  auf  den  ersten  Cholerafall 
folgenden  8  Tagen  sind  sämmtliche  Gruben- 
arbeiter vor  dem  Beginne  der  Schicht  vom 
Werksarzte  auf  ihren  Gesundheitszustand  zu 
revidiren,  auch  hat  in  der  Colonie  täglich 
eine  Nachforschung  nach  Verdachtsfällen  Platz 
zu  greifen. 

3.  Die  Arbeiter  des  verseuchten  Betriebes 
dürfen  vor  Ablauf  der  Beobachtungsirist  den 
Ort  nicht  verlassen;  geschieht  dies  dennoch,  so 
kann  ihre  Wiederaufnahme  in  die  Arbeit  ers- 
erfolgen,  wenn  ihr  Gesundheitszustand  ein  ganz 
unbedenklicher  ist. 

4.  In  der  verseuchten  Colonie  ist  eine 
regelmässige  Desinfection  der  Aborte  und  Senk 
gruben  mittelst  Kalkmilch  vorzunehmen  und 
die  Behebung  sanitärer  Uebelstände  sofort  durch- 
zuführen ;  die  Ansammlung  stagnirenden  Wassers 
ist  nirgends  zu  dulden. 

5.  Kommt  ein  Fall  von  Cholera  oder  auch 
nur  eine  verdächtige  Erkrankung  (heftiges  Er- 
brechen, starker  Durchfall)  in  der  Grube  vor, 
so  ist  der  Erkrankte  sofort  in  sicherer  Beglei- 
tung aus  der  Grube  zu  entfernen  und  die 
Arbeitsstelle  und  falls  der  Erkrankte  auf  dem 
Wege  zum  Füllorte  Dejecte  abgesetzt  oder  er- 
brochen hat,  auch  an  diesen  Stellen  mit  Kalk- 
milch zu  desinficiren  und  sind  letzterer  Procedur 
auch  die  Förderschale  zu  unterziehen. 


6.  Die  mit  dem  Erkrankten  an  deneU« 
Stelle  beschäftigten  Arbeiter  haben  lobaU  i|^ 
thnnlich  den  Arbeitsort  zu  verlassen  und  mai 
bis  auf  Weiteres  in  ärztlicher  Beobaehtiu^  n 
halten. 

7.  Jene  Arbeiter,  welche  mit  der  Beftr 
derung  des  Kranken  beschäftigt  waren,  bba 
sich  im  Isolirlocale  zu  desinficiren,  und  dtHa 
erst  nach  vorgenommenem  Kleiderweehad  ibt 
Wohnung  au&uehen. 

8.  Auch  der  Cholera  nur  verdächtige  & 
krankte,  sowie  solche,  welche  mit  beftigeB 
Durchfalle  behaftet  sind,  sind  in  der  Begd  ii 
das  Isolirspital  abzugeben. 

9.  In  jenen  Fällen,  in  welchen  die  h^ 
lassung  der  Erkrankten  in  ihrer  Wohnung  >b 
zulässig  erkannt  wird,  ist  dieselbe  nur  noch  jm 
ihren  Wartepersonen  zu  theilen;  die  übriga 
Familienmitglieder  sind  zu  evacuiren  und  unter 
ärztliche  Aufsicht  zu  stellen. 

10.  Nach  Ablauf  der  Krankheit  sind  dk 
Wohnung  und  die  Effecten  des  Kranken  d« 
vorgeschriebenen  Desinfection  zu  unterziehen. 

Das  Abgeben  von  lUeidem  und  Wisd» 
Erkrankter  oder  Verstorbener  nach  aoswizti 
Ist,  wenn  dieselben  nicht  erwiesenermassen  cmer 
verlässlichen  Desinfection  unterzogen  wurden  md 
auch  dann  nur  mit  Zustimmung  der  Behdrdi 
statthaft. 

11.  Zur  Unterbringung  der  ans  AdIim 
sanitärer  Massnahmen  delogirten  Bewohner  der 
Colonien  sind  Localitäten  bereit  zu  halten. 

Vorstehende  Anordnungen  sind  den  Werkf- 
vorständen  und  Betriebsleitern  mitzutheilen  nad 
sind  die  Vollzugsanzeigen  hieher  vorzulegn* 


Personalnachrichten. 


Böhmen:  Den  1.  f.  BezirksthierSrzten  Franz  Josef 
Riedi  in  Daubannd  Franz  Glöckner  in  Ham- 
burg wurde  der  gegenseitige  Tausch  ihres  Dienst- 
ortes von  der  k.  k.  Statthalterei  bewilligt. 

Anstellungen:  Dr.  Eugen  Levit  zum  Ge- 
meindearzte  in  Hofitz.  Zu  Districtsärzten :  Dr. 
Karl  Stepan  für  den  District  Mnichowitz;  Dr. 
Franz  K  n  i  1 1  e  I  für  Grulich ;  Dr.  Josef  §  i  m  m  e  r 
nir  Bergreichenstein;  Dr.  Leopold  Wottitzkj 
für  Schlaggenwald;  Dr.  Josef  Wondracek  für 
Sloiipnitz;  Dr. Eduard  Lazansky  für  Hühner- 


wasser; Dr.  Franz  Junka  als  Herrsehaltujtf 
in  Kaunitz. 

Uebersiedlungen:    Dr.  Franz  Kurz  tos 
Wottitz  nach  Prag. 

Niederlassungen:  Dr.  Hugo  Pretori  ii 
Beichenberg;  Dr.  Josef  Pir eher  in  Ebendorf 

Mag.  pharm.  Christel  hat  die  Apotheke  h 
Kralup  gekauft. 
Galizien.    Anstellung:    Dr.    Ladislans  Kopa- 
czynski  als  Hausarzt  der  k.  k.  MinnerstFif- 
anstalt  in  Stanislau. 


Hiezn  eine  Separat-Bellas^e. 


Vdrantvrorüicher  Bedactenr:  üidwifl  Werner.  Verla?  ron  Alfred  HSIder  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Witt. 


J 


\B  oeterreichisehe  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  45,  8.  November  1894. 

rUg  Ton  Alfred  HSIder,  k.  und  k.  Hof-  and  Universitäts-Bachh&ndler  in  Wien,  I.,  BothenthurmatraMe  15. 


Cholera-Nachrichten. 


AbgeichloBRen  am  6.  November  1894,  Mittags. 


Galizien : 

Vom  29.  October  Seit  dem  Beginne 

bis  4.  November  der  Epidemie*) 

PoUiischer  Beiirk                                 Gemeinde                         Erkran-  Tode«-  Erkran-  Tode«- 

kungen  fUle  kungeu  fälle 

Lemberg  Stadt 5**  2  38  28 

Krakau  Stadt 2***  —  134  85 

Kala:                             Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden            —  —  7  4 
Seit  30.  August  kein  Cholera- 
erkrankungsfall   gemeldet. 

Bobrka:                         Bobrka 4  1  46  26 

Brynce  Zagorne 3  2  22  14 

Choderkowce  .     .....         3  1  20  10 

Chodoröw 2  2  2  2 

Oryszkowce —  1  7  2 

Oströw 1  —  6  5 

Romanow 1  1  1  1 

Strzeliska  Nowe 36  23  107  71 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  8  Gemeinden  .50  31  —  — 
Seit    dem  Beginne  der   Epi- 
demie in  18  Gemeinden  .       —  —  246  157 

*)  Unter  Berücksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
**)  Hieyon  2  Fälle  aus  Zniesienie  (Bezirk  Lemberg  Umgebung). 
***')  Je  ein  Fall  ans  Podgorze  (Bezirk  Wieliczka)  und  aus  Dabie  (Bezirk  Krakau  Umgebung). 


Politischer  Besirk 


Bochnia: 


Bohorodczany: 


Bor8zczow: 


Brody : 


Brzesko : 


Brzezany 
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Vom  29.  October 
bis  4.  Norember 

OMneind«  jjrkr«.-      Todw- 

kungen        fälle 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  8  Gemeinden     . 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  21.  September 
gemeldet. 

Bohorodczany  stare      ...  4  2 

Lysiec  stare —  1 

Posiecz 2  2 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 

Tember  in  3  Gemeinden  .  6  5 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden   .  —  — 

Filipkowce 7  3 

Gusztynek 1  1 

Iwankow 1  — 

Eorolowka 7  4 

Michalkow 4  3 

Nowosiolka 4  3 

Olexince 9  6 

Podaipie 1  1 

Szerszeniowce 3  2 

Wierzbowka 2  1 

Zalucze 2  1 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  11  Gemeinden.  41  25 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  41  Gemeinden  .  —  — 

Zalozce 48  30 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde  48  30 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     . 
Der    letzte   Fall   wurde    am 
19.  September  gemeldet 

Brzezany 2  2 

»       (Vorstadt  Siolko)    .  2  — 

Budylow 1  1 

Glinna 14  3 

Plaucza  Mala 2  2 

Plaucza  Wielka 12  12 

Potutory 5  3 

Zloczowka 13  1 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  8  Gemeinden  .  51  24 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  11  Gemeinden   . 


Seit  dem  B^giiac 
der  EpidMit 

Erkimn-     Tod«- 
knn^eo       fiOt 


-         —        100 


—      —       u 


1) 


44 

20 

18 

15 

37 

25 

151 

266 

22 

10 

25 

13 

18 

14 

16 

13 

11 

8 

4 

3 

14 

7 

1 

1 

4 

3 

4 

2 

2 

1 

787 

m 

97 

45 

43 


6 


2 

2 

2 

— 

1 

1 

33 

10 

27 

18 

34 

25 

5 

3 

48 

15 

-         -        172       89 
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Politücher  Bezirk 


zozo  w 


Kszacz: 


Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Dubienko  . 

Hrehorow  . 

Jazlowiec   . 

Koropiec     . 

Koscielniki 

Ladzkie .     . 

Snowidow  . 

Soroki    .     . 

Trybuchowce 

Zaleszczyki  Male 

Vom  29.  October  bis  4.  No 
vember  in  10  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  59  Gemeinden  .    . 


Vom  29.  Ootober  Seit  dem  Be^nne 

bis  4.  Norember  der  Epidemie 

ErkrAn-       Todes-  Erkran-       Todes- 

kuDgen          fälle  kongen         fälle 


2 

1 

19 

13 

1 

20 

9 

7 

6 

64 

28 

7 

2 

473 

189 

1 

2 

— 

1 

1 

41 

18 

2 

23 

6 

1 

1 

1 

1 

8 

2 

17 

7 

5 

2 

5 

2 

35 

14 

_ 

-         -       1926       919 


hrzanow 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.     . 

Seit  2.  October  kein  weiterer 
Fall  gemeldet 
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izortkow: 


Dabrowa: 


6orlice: 


Bazar 26 

Chomiakowka  Jagielnicka  4 

Jagielnica 1 

Nagorzanka 16 

PauBzowka 43 

Romaszöwka 1 

Ulaszkowce 1 

Zablotowka 1 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  8  Gemeinden  .  93 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  13  Gemeinden   .  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden      .  — 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet. 

Gorlice 1 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde     .  1 
Seit    dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    .  — 


9 

29 

12 

3 

13 

9 

24 

12 

7 

33 

18 

20 

47 

21 

4 

61 

28 

30 

19 

6 

5 

43         -         - 
-        431       210 


—         20 


25 


10 


13 


-  25 


13 
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Politischer  Bezirk 


Gryböw: 


Horodenka: 


Huslatyn: 


Gemeinde 


Vom  29.  October 
bis  4.  November 

Erkran-      Tode«- 
kuugen         fUle 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden    . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
28.  Octeber  gemeldet. 


Czabarowka   ., 1 

Chorostkow 11 

Horodnica 4 

Husiatjn    .......  3 

Earaszynce 6 

Kluwince 6 

Kopyczynce 6 

ELrzjwenkie 1 

Liczkowce 8 

Olchowczyk    .     .     -     .     .     .  1 

Trybuchowce 2 

Wasylköw 6 

Wasylkowce .  3 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  13  Gemeinden  58 
Seit  Beginn  der  Epidemie  in 
24  Gemeinden     .... 


Seit  dem  Bcgnsr 
der  EpidcBw 

firkran-     Todti- 
kaogen       fSU 


3 


—         —      1084       601 


— 

12 

5 

6 

59 

22 

1 

45 

21 

2 

113 

69 

5 

18 

13 

5 

15 

9 

2 

31 

12 

1 

7 

ö 

2 

26 

11 

1 

11 

6 

2 

54 

25 

4 

6 

4 

2 

4 

3 

32  — 


—         —         551       275 


Jaworöw: 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
24.  October  gemeldet 


2 


Kaluaz: 


Seit  Beginn*  der  Epidemie  in 
11  Gemeinden     .     .     .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
11.  October  gemeldet 


-         -         112 


57 


Kamionka  Strumilowa:  Busk 

Derewlanska  Wolica  .     .     . 

Kamionka       

Poburzany 

Tadanie 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  5  Gemeinden  . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden  . 


5 

3 

99 

9( 

1 

1 

13 

8 

4 

1 

9 

3 

5 

2 

54 

23 

10 

5 

22 

8 

25 


12 


—         —        264       139 
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Politischer  Bezirk 


(olbuszowa: 


Kolomea : 


KoMw: 


Krakau  Umgebung 


Lemberg  Umgebung 


Limanowa 


Weiec 


Vosciska: 


Vom  29.  October 
bis  4.  November 


Gemeinde 


Erkran- 
kungen 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  5  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungafall  am 
14.  September  gemeldet. 

Kolomea 12 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde    .       12 
Seit   dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden  . 

Moskalöwka 2 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde     .         2 
Seit  dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  lö  Gemeinden  •       — 

Pleszöw 1 

Pradnik  Bialy — 

Pradnik  Czerwony  ....         1 

Zeslawice 1 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  4  Gemeinden  .         3 
Seit  demBeginne  der  Epidemie 
in  34  Gemeinden     .     .     . 

S^eparöw — 

Zamarstynöw 4 

Zniesienie 3 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  3  Gemeinden  .         7 
Seit  demBeginne  der  Epidemie 
in  3  Gemeinden  .... 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde    .     . 

Seit  24.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Seit  13.  September  kein 
weiterer  Erkran  kungsf all 
gemeldet. 


Todes- 
fälle 


8 


8 


2 
2 


1 
1 
1 
1 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-       Todes- 
kungen         l&lle 


—    —    17 


79 


—    -    377 


16 


3 
27 
27 

8 


4    — 


6 


-    —    82 


13 


12 


48 


214 


231   123 


2 
20 
18 

7 


—    —   330   193 


1 

55 

42 

2 

12 

8 

3 

15 

11 

61 


1    — 


9 


1 
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Politischer  Bezirk 


Myslenice : 


Gemeinde 


Radziszowska  Wola     .     .     . 

Sulkowice 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  2  Gemeinden  . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden 


Vom  29.  October 
bis  4.  November 

Erkran-  Todes- 

kung^en  fKlIe 

1  1 

1  — 

2  1 


8eit  dem  Bepme 
der  £pideaii« 

Erkrsn-      To^ 
knogen        flßla 


5 
4 


13 


3 

1 


6 


Nadworna : 


Mikaliczyn 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde     . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden    . 


1—1 

1  —  — 

—         -  45 


28 


NiskO:  Seit   dem   Beginne    der  Epi- 

demie in  10  Gemeinden     . 
Der  letzte  Erkrankungsfall 
am   26.  August  gemeldet. 

NowyTarg(Neumarl(t):Seit    dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     . 
Der   letzte   Erkrankungsfall 
am  8.  October  gemeldet. 


Podhajce: 


Przemyslany: 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  23  Gemeinden   . 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am  27.  October  gemeldet 

Majdan  Lipowiecki .... 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde    . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi» 
demie  in  5  Gemeinden .     . 


—         —  41 


1 
I 


11 


—         —        365       192 


8 


—         -  41 


24 


Rohatyn: 


Bolszöwce  .  .  . 
Bukaczowce  .  . 
Bursztyn  .  .  . 
Herbutöw  .  .  . 
Eurepatniki  .  . 
Martjnöw  Nowy     ....         2 

Podzumlance 2 

Skomorochy  Nowe  ....  8 
Skcmorocfaj  Stare  ....  3 
Slobodka  Konkolnicka  .  .  3 
Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  10  Gemeinden  23 
Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  34  Gemeinden  .      — 


1 
2 


2 
6 
2 
1 


46 
23 
37 

9 
11 

2 
51 
60 
18 
24 


28 

14 

19 

4 

6 

24 

35 

9 

12 


15         -        - 
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>litucher  Beairk 


lUSCh: 


Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
8.  October  gemeldet. 


Vom  29.  October 
h\»  4.  November 


Erkran- 
kuDgen 


Todee- 
fälle 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-      Todes- 
kungen         f&lle 


—         ~  38 


15 


lat: 


latyni 


urislau; 


tryl: 


Dabkowce 3 

jv.ab  •••••••••  X 

Przekalec — 

Kasztowce — 

Skalat 33 

Touste 3 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  6  Gemeinden  .  40 
Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden  . 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  17  Gemeinden   . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
24.  October  gemeldet. 

Miedzyhorce 

Podloze 

Siemikowce 

Stanislau 

Vom  29.  Oetober  bis  4.  No- 
Tcmber  in  4  Gemeinden  . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  32  Gemeinden   . 

Skole  (Dorf) 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde    . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     . 


2 
1 
2 
1 
18 
1 


6 
1 
2 
11 
54 
4 


—         —        165 


—         —        124 


4 
1 
2 

7 

28 

1 


25  —         — 


95 


76 


1 

1 

4 
5 

2 
1 
3 
2 

4 
21 

8 
31 

3 

8 

5 

19 

11 

8 

— 

575 

304 

14 

6 

14 

6 

14 

6 

_^_ 

15 


rarnobrzeg 


ramopol; 


Tarnow: 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden   .      —  —  120  72 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .       —  —  5  1 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 


Seit  dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden     .       —  —  145 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet. 
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Politischer  Beeirk 


Tlumacz : 


Trembowla: 


Turka: 


Wadowice : 


Wieliczka: 


Zaieszczyki 


Gemeinde 

Dothe    .     . 

Dolina  .     . 

Nowosiolka 

Przeniczniki 

Tlumacz     . 

Tysmienica 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  6  G-emeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi 
demie  in  24  Gemeinden 


Budzanöw 

Dolhe  .     . 

Janöw  .     . 

Malow  .     . 

Naluze .    . 

Ofttrowczyk 

Plebanöwka 

Podhajczyki 

Podgorzany 

Ruzdwiany 

Strasöw 

Warwarynce 

Zalawie 

Zascinocze 

Vom  29.  October  bis  4.  No 

vember  in  14  Gemeinden 
Seit   dem  Beginne   der  Epi 

demie  in  16  Gemeinden 

Seit   dem  Beginne  der   Epi 
demie  in  1  Gemeinde 


Vom  29.  October 
bis  4.  Norember 

Erkran-       Todes- 
kimgen         fUle 

2  — 


Seh  d«n 


1 
6 
3 
6 

18 


4 
3 
3 


kongeB 

13 
54 
27 
28 
56 
270 


II  — 


9 
2 
5 
1 
5 
1 
3 
2 
1 
2 
5 
8 
1 
1 

46 


4 

3 

2 

2 
1 

1 
1 
6 

1 

21 


11 

2 

6 

8 

11 

1 

3 

2 

2 

17 

23 

25 

1 

4 


-  -         126 


Seit  dem  11.  September  kein  weiterer  Fall  gemeldet 

Seit  dem  Beg^ne  der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden  .      —  —  37 
Letzter  Erkranknngsfall  am  23.  September  gemeldet. 


Debniki 1 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Ctemeinde    .  1 
Seit  dem  Be^ne   der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden  .  — 

Buraköwka 58 

Duninöw 1 

Dnpliska — 

Jwanie  .     .     * 1 

Kasperowce 2 


1 


17 
1 
1 


58 

1 

6 

22 

17 


SD* 

7 
22 
14 
Iti 
30 
löO 


-         —         957       571 


6 

4 
6 
5 

2 
1 
1 
9 
9 
14 


67 


1 


18 


175       115 


17 
1 
4 

13 
7 


*oHtiflcker  Besirk 


I8zczyki 


BZOW: 


daczöw 
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Vom  29.  October  Seit  dem  Beginue 

bis  4.  Norember  der  Epidemie 

Gemeinde                          Erkran-  Todes-  Erkran-  Todes- 

kungen  fälle  kungen  falle 

Lisowce 7  2  28  13 

Popöwce 4  2  15  9 

Uscieczko 2  1  122  72 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  8  Gemeinden  .75  25  —  .  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  43  Gemeinden     ...       —  —  1159  664 

Bialj  kamien 9  4  26  14 

Buzek 3  —  18  8 

Kutkorz 5  5  5  5 

Ostrowczyk  Polny  .     .     .     .^         1  2  21  13 

Pietrycze 3  —  31  10 

Ucisköw 1  —  28  12 

Usznia 5  4  5  4 

Zboröw 8  3  16  3 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  8  Gemeinden  .35  17  —  — 
Seitdem  Beginne  der  Epidemie 

in  21  Gemeinden     ...       —  —  265  140 

Brzezma 7  2  16  6 

Krupsko 2  1  2  1 

Rozdol 17  13  67  37 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  3  Gemeinden  .       26  16  —  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  3  Gemeinden  ....       —  —  85  44 

Galizien  Gesammtsumme: 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  144  Gemeinden     731  386  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epid  emie 

in  666  Gemeinden ...      —  _  12508  6823 


Ciemowitz  Stadt 


Bukowina: 


-  43 


Letzter  Erkrankungsfali  am  27.  September  gemeldet. 


23 


Czemowitz  Umg. 


Seitdem  Beginne  der  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....       —  —  91 

Letzter  Erkrankungsfall  am  20.  October  gemeldet. 


57 


fiurahumora: 


Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden ....       —  —  156 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 
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Poütiseher  Besirk 


Kimpolung: 


Kotzman: 


ff  adautz : 


Storozynetz 


Suczawa : 


Wiznitz: 


Gemeinde 


Vom  29.  October  Seit  dam 

bis  4.  Norember  der 

Erkran-      Todes-  Erkran- 
kungen '      flUe  kmigen 


Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden  ....       —  — ►  2 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 


Malatynetz 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde    . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden  . 


2—8 

2         —  ~ 

—         -        263 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden.    .       —  —  19 
Letzter  Erkrankungsfall  am  10.  October  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden     .       —  —  53 
Letzter  Erkrankungsfall  am  26.  October  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden    .       —  —  27 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet. 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden  .       —  —         206 
Letzter  ErkrankungsfieJl  am  2.  October  gemeldet. 


Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 

Vom  29.  October  bis  4.  No- 
vember in  1  Gemeinde .     . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  65  Gemeinden.  . 


2 


145 


14 


34 


14 


123 


2  —  —         - 
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In  Mähriscb-Ostrau  sind  in  der  abgelaufenen  Woche  keine  neuen  Ffüle  voi 
Cholera  asiatica  aufgetreten.  Die  eine  der  zwei  Bergarbeitersfrauen,  deren  Erkraokang 
in  der  Vorwoche  gemeldet  wurde,  ist  gestorben. 
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Verhandlangen  des  k,  L  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  den  Sitzungen  des  Obersten  Sanitätsrathes  vom  27.  October  und  10.  November 
d.  J.  nahm  derselbe  die  Mittheilungen  des  Sanitätsreferenten  im  Ministerium  des 
Innern,  Ministerialrathes Dr.  R.  v.  Kus^  über  den  Stand  der  Cholera  in  Galizien, 
welche  daselbst  in  den  letzten  Wochenperioden  in  einem  bereits  eingeschränkteren 
Gebiete,  jedoch  noch  immer  in  nicht  unbedeutender  Ausdehnung  herrschte,  in  den 
letzten  Tagen  aber  nicht  unbedeutend  abgenommen  hat,  entgegen. 

0.  S.  R.  Prof.  Dr.  M.  6  r  u  b  e  r  erstattete  in  der  Sitzung  am  27.  October  im  Namen 
eines  Specialcomit^s  ein  ausführliches  Referat  über  vom  Ministerium  für  Cultus  und 
Unterricht  in  Aussicht  genommene  Massnahmen,  betreffend  die  Gesundheits- 
pflege in  den  Mittelschulen. 

In  der  Sitzung  vom  10.  November  gelangte  das  von  demselben  Referenten 

vorgetragene  Comit6  Referat  eines  Specialcomit6,  betreffend  die  Feststellung  der  Grund- 

Züge  einer  den  sanitären  Anforderungen  der  Gegenwart  entsprechenden  Reform  des 

Sanitätsdienstes   in  der  Reichshaupt-  und  Residenzstadt  Wien  zur 

Vorlage  und  Berathung.     Der  Oberste  Sanitätsrath  sprach  sich  in  Ueberein Stimmung 

mit  einem  bereits  vom  niederösterreichischen  Landessanitätsrathe  abgegebenen  Gutachten 

für  die  unmittelbar  verantwortliche  Vertretung  und  Handhabung  des  Sanitätsdienstes 

in  der  Gemeindeverwaltung  Wiens  durch  das  von  ärztlichen  Fachmännern  gebildete 

Stadtphysicat,     ferner    für    die   Bildung    eines     vorwiegend    aus    ärztlichen,    sowie 

technischen  Fachmännern   verschiedenen  Gebieten   des  Gesundheitswesens    gebildeten 

Gesundheitsrathes  aus^  in  welche  zum  Theile  auch  die  hervorragenden  einschlägigen 

Fachcorporationen  Wiens  Vertreter   zu   entsenden  hätten.     Ferner   gab   der  Oberste 

Sanitätsrath   Anregungen    betreffs    des   Wirkungskreises    und   der   Qualification   der 

städtischen  Bezirksärzte,  der  zweckmässigsten  Versehung  des  ärztlichen  Dienstes  bei 
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der  Todtenbeschau  und  Armenbehandlung,  im  Rettunggwesen,  im  Desinfectionadiaisl»; 
und  in  anderen  Zweigen  der  städtischen  Sanitätspflege,  sowie  in  Bezug  auf  die  Beseidgii||f ; 
mehrfacher  sanitärer  Uebelstände. 

Hierauf  gelangte  ein  Gutachten  über  den  Antrag  einer  politischen  LandesbehSi^ 
betreffend  die  Beaufsichtigung  der  in  Zuckerfabriken  zur  Hintanhaltung  der 
Flussverunreinigung  getro£Fenen  Einrichtungen  unter  eventueller  InanspraA* 
nähme  der  Controlorgane  fär  Zuckerbesteuerung ,  zur  Berathung.  (Referent :  0.  S.  S. 
k.  u.  k.  Oberstabsarzt  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 


Die  k,  k.  impfstoff-Gewinnungs-Anstalt  in  Wien  im  ersten  Betriebs- 
jahre, 15.  Juli  1893  bis  15.  Juli  1894. 

In  der  Beilage  zu  Nr.  51  des  Jahrganges  1892  d.  Bl.  wurde  eine  Beschreilmiig;^ 
der  in  Wien  neu  errichteten  Staatsanstalt  zur  Gewinnung  animaler  Vacdne  ^«^ 
öffentlicht.  Am  15.  Juli  y.  J.  begann  diese  Anstalt  ihre  Thätigkeit  und  entnehma 
wir  dem  über  das  erste  Betriebsjahr  vorliegenden  Berichte  nachstehende  Daten. 

1.  Betrieb  der  Anstalt 

Als  Impfthiere  wurden  von  einem  Fleischhauer  gegen  eine  Leihgebfihr  ge- 
lieferte, im  Alter  von  8  bis  12  Monaten  stehende  Kuh-  und  Stierkälber  der  deutschea 
Landrasse  benützt,  welche  vor  der  Einstellung  derselben  in  die  Anstalt  in  den 
Stallungen  des  Lieferanten  einer  mehrtägigen  Beobachtung  unterzogen  worden  waren 
Abgesehen  von  der  Forderung  der  Beibringung  des  Originalviehpasses  und  des  Nach- 
weises, dass  sie  aus  vollkommen  seuchenfreien  Landstrichen  stammten,  fand  in  der 
Anstalt  eine  genaue  Untersuchung  auf  ihren  Gesundheitszustand,  Messung  der 
Körpertemperatur,  vollständige  Reinigung  derselben  statt,  worauf  sie,  jedoch  nur 
bei  vollkommen  normalem  Befunde  an  ihren  Standplatz  überführt  und  ihnen  die 
Nummer  des  Thierbuches  angeheftet  wurde. 

Als  Streumaterial  in  den  Kälberständen,  welche  so  breit  sind,  dass  die  Tbiere 
sich  bequem  bewegen  und  niederlegen  können,  stellte  sich  nach  mehrfachen  Versucheii 
mit  Stroh,  Torf  und  Holzwolle  die  Verwendung  von  Strohstreu  als  die  billigste  imd 
beste  heraus.  Die  flüssigen  Abgänge  fliessen  ab,  die  festen  werden  sofort  gesammelt 
und  die  Streu  nach  Bedarf  gewechselt,  um  die  Thiere  stets  rein  und  trocken 
zu  halten.  Die  Lufttemperatur  der  Stallungen  schwankte  in  Folge  der  durch  die 
Ventilations-  und  Heizanlagen  ermöglichten  Kegulirung  in  allen  Jahreszeiten  nur 
zwischen  16  und  17®  R. 

Als  Nahrungsmittel  kam  Gerstenschrot  und  Wiesenheu  in  Verwendung.  Vob 
der  Benützung  von  Saugkälbern  konnte  abgesehen  werden,  weil  es  gelungen  iw, 
stets  ziemlich  ausgewachsene  Impfthiere  zu  erhalten. 

Der  Gesundheitszustand  der  Impfthiere  unterlag  einer  ständigen,  sorgäÜtigeD 
thierärztlichen  Aufsicht  und  Beobachtung.  Vor  und  nach  der  Einstellung  der  Thiere 
wurde  deren  Körpertemperatur  täglich  mittelst  des  Thermometers  bestimmt,  die 
Frequenz  und  Beschaffenheit  des  Pulses  erhoben  und  das  Allgemeinbefinden  genau 
beobachtet.  Bei  jüngeren  Thieren  schwankte  die  normale  Körpertemperatur  innerhalb 
etwas  weiterer  Grenzen  als  bei  älteren  Thieren.  Im  Allgemeinen  bewegte  sich  die 
Körpertemperatur  zwischen  37  und  38*5  C. 

Die  Impfung  der  Thiere  fand,  um  die  ärztliche  Beobachtung  in  der  Anstalt  vi 
ermöglichen,   gewöhnlich   erst   zwei-   bis    dreimal   24    Stunden,    nie   aber   früher  als 
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S4  Standen  nach  der  Einstellung  derselben  im  Anstaltsstalle  statt.  Einen  Tag  vor 
ler  Impfung  wurde  die  für  die  Inoculation  bestimmte  Eörperfläche  geschoren  und 
ssirt,  hierauf  die  Haut  mit  durch  Kochen  sterilisirtem  Wasser  gewaschen  und  mehr- 
Dals  abgespult. 

Die  Impfung  erfolgte  im  Operationsiocale,  dessen  Fussboden,  ebenso  wie  der 
)perationstisch  mit  2procentiger  LjsoUösung  sterilisirt  wurden.  Auch  alle  bei  der 
[mpfung  verwendeten  Wäschestücke,  als  die  Wasch-  und  Handtücher,  Gaze,  Operations- 
Hantel  wurden  im  Thursfield'schen  Dampfsterilisator  keimfrei  gemacht,  die  Instrumente 
hirch  Erhitzung  sterihsirt.  Zwei  Glasirrigatoren  mit  sterilem  Wasser  und  mit  Sprocentiger 
Ljdollösung,  welche  oberhalb  des  Operationstisches  angebracht  sind,  Seife,  Bürsten  etc., 
iienen  zur  Desinfection  des  Impfpersonals. 

Der  aus  Stuttgart  bezogene  Operationstisch  besteht  aus  einer  mittelst  eines 
ßiaemen  Käderwprkes  mit  Leichtigkeit  aus  der  horizontalen  in  die  verticaleLage  umkipp- 
baren 2'4  Meter  langen,  0'87  Meter  breiten,  0*06  Meter  dicken  Platte  aus  starkem 
Eichenholz,  welche  auf  einem  eisernen  Gestelle  ruht,  das  auf  den  Betonfussboden 
nnverrückbar  festgeschraubt  ist.  In  der  Tischplatte  befindet  sich  eine  Abflussöffhung 
fiir  das  Spül-  und  Waschwasser,  nebst  mehreren  Ausschnitten  für  das  zur  Fesselung 
der  Impfthiere  dienende  Riemenzeug.  Der  rückständigen  Seite  liegt  eine  1*53  Meter 
lange,  0*28  Meter  breite  hölzerne,  mit  einem  0*25  Meter  dicken  Kautschuküberzuge 
versehene  abnehmbare  Rückenlehne  an,  um  das  Hinüberfallen  der  Impfthiere  zu  Ver- 
bindern. Der  an  diese  Lehne  anstossende  Theil  des  Impftisches  ist  ebenfalls  mit  einer 
solchen  Kautschukplatte  versehen.  Die  Kautschukpolsterung  hat  den  Zweck,  Con- 
tusionen  und  andere  Verletzungen  der  Impfthiere,  wie  selbe  bei  der  Fesselung  und 
Lagerung  derselben  entstehen  können,  zu  verhindern.  Beim  Umkippen  des  Operations- 
tisches kommen  die  Impfthiere  auf  eine  der  Länge  derselben  entsprechende  20  Conti- 
meter  hohe,  mit  wasserdichtem  Kautschuküberzug  versehene,  leicht  desinficirbare 
Matratze  zu  stehen,  um  Verletzungen  derselben  zu  vermeiden. 

Als  Impffeld  wurden  der  Hinterbauch  vom  Damme  bis  in  die  Nähe  des  Nabels 
sammt  dem  Milchspiegel  bei  Kuhkälbern,  beziehungsweise  dem  Hodensacke  bei  Stieren 
und  die  inneren  Oberschenkelflächen  gewählt. 

Die  rasirte  Impffläche  des  auf  den  Operationstisch  zweckmässig  aufgelegten 
Thieres  —  welcher  Vorgang  aus  der  besprochenen  Construction  des  Tisches  sich 
leicht  erklärt  —  wird  nun  vom  Assistenten  mit  Seife  und  sterilisirtem  Wasser  auf 
das  sorg&ltigste  gereinigt  und  mehrmals  wieder  mit  sterilisirtem  Wasser  abgespült, 
worauf  die  feuchten  Hautdecken  mit  sterilisirter  Gaze  getrocknet  werden.  Desinficientia 
werden  gegenwärtig  in  der  Anstalt  bei  der  Reinigung  des  Impffeldes  nicht  mehr 
verwendet,  da  die  mit  denselben  gemachten  Erfahrungen  darauf  hinzuweisen  schienen, 
daas  durch  das  Eindringen  der  antiseptischen  Stoffe  in  die  Poren  der  Haut,  trotz 
meb^aligen  Abspülens  mit  keimfreiem  Wasser,  die  Virulenz  des  Impfstoffes,  wenn 
weht  ganz  vernichtet,  so  doch  abgeschwächt  wird.  Antiseptica  kommen  nur  zur  Des- 
infection der  Gebrauchsgegenstände  und  der  Hände  des  Impfpersonales  zur  Verwendung. 

Die  Lanzetten,  mit  denen  geimpft  wird,  sind  aus  einem  Metallstücke  herge- 
stellt und  daher  leicht  zu  reinigen.  Der  Stiel  derselben  ist  sechskantig,  die  Fläche  spatel- 
förmig,  am  die  für  mehrere  Impfstriche  nöthige  Lymphe  darauf  laden  zu  können, 
die  Spitze  stumpf,  das  Instrument  somit  mehr  zum  Schaben  als  zum  Schneiden  geeignet. 

Die  Impfung  geschieht  mittelst  2 — 3  Centimeter  langer  Einzelschnitte,  beziehungs- 
weise  Hautritzer  oder  mittelst  Stichen  (holländische  Methode).  Erstere  Impfmethode 
wird  am  häufigsten  ausgeübt:  jeder  Einzelschnitt  ist  von  dem  folgenden  1 — 2  Cen- 
timeter entfernt;  die  Schnitte  werden  in  einzelnen  übereinander  stehenden  Colonnen 
angelegt,  jedoch  so,  dass  jeder  Schnitt  der  nächst  unteren  Colonne  zwischen  zwei  der 
tober  stehenden  sich  befindet.  Die  Schnitte  sind  so  seicht,  dass  sie  nicht  bluten. 
Der  Impfstoff  wird  gleichzeitig  mit  dem  Schnitte  in  die  Hautwunde  eingeführt.  Nach 
TollzogeDer  Impfung   wird   nochmals  Lymphe  mit  den  erwähnten  Elfenbeinspateln  in 

46* 


—     614    — 

die  Impfschnitte  eingerieben,  und  hierauf  erst   das  Kalb  vom  Operationstische  Wlh 
gleiten  gelassen,  abgeschnallt  und  in  die  Stallung  zurückgebracht. 

Die  oben  erwähnte  holländische  Methode  (Stichmethpde)  wurde  haupt- 
sächlich nur  zur  Beschaffung  von  Stammlymphe  geübt.  Dieselbe  wird  mittelst  «gen 
hiezu  construirter  Lanzetten,  wobei  die  Spitze  der  Lanzette  zugleich  mit  dm 
Impfstoffe  unter  die  Epidermis  in  das  Corium  eingeführt  wird,  vollzogen.  Sie  hat  den 
Vortheil,  dass  die  Pocken  charakteristisch  sich  entwickeln  und  schön  gedeihen,  und 
bei  ihrer  disseminirten  Anordnung  die  Auswahl  geeigneter  Effloresoenzen  zur  Fort- 
pflanzung  des  Impfstammes  keinen  Schwierigkeiten  unterliegt. 

Bei  beiden  Impfmethoden  entwickeln  sich  übrigens  die  Pocken  sehr  chankte* 
ristisch,  ihre  Reifung  lässt  sich  genau  verfolgen  und,  was  die  Hauptsache  ist,  irgoid 
welche  unangenehme  Begleiterscheinungen,  wie  entzündliche  Infiltrationen  derBaudh 
decken,  Oedeme  etc.  kommen  fast  gar  nicht  vor.  Aus  diesem  Grunde  wurden  aoch 
dichtere  Schnittimpfungen,  Scarificationen  und  Schraffirungen  des  Impffeldes  nidit 
geübt,  zumal  hiebei  von  einer  Auswahl  der  Pusteln  bei  der  Abnahme  nicht  die  Bede 
sein  kann. 

Ausserdem  hängt  aber  zum  nicht  geringen  Theile  von  der  Technik  der  In- 
oculation  noch  ein  wesentlicher  Factor  ab,  die  Erhaltung  stets  wirksamer  Stammljmphe. 

Es  ist  eine  Thatsache,  dass  in  den  holländischen  und  belgischen  Instituten  ein 
Abreissen  des  Stammes  nicht  vorkommt,  während  nach  den  Berichten  des  kaiserlkh 
Deutschen  Reichsgesundheitsamtes  es  in  den  Deutschen  Instituten  nur  sehr  schwer 
gelingen  soll,  den  Stamm  bis  in  die  fünfte  Generation  fortzupflanzen.  Gewöhnlich 
reisst  daselbst,  wie  der  technische  Ausdruck  lautet,  der  Stamm  schon  nach  der 
vierten  Generation  ab. 

Dass  sich  aber  die  Vaccine  bei  sorgfältigem  Vorgehen  bis  in  die  X-te  Genera- 
tion ohne  Schwierigkeiten  fortzüchten  lässt,  kann  nicht  geleugnet  werden. 

In  der  n.-ö.  Landesfindelanstalt  in  Wien  wird  Original-  »Jenner'sehe«  Lymphe 
seit  dem  Jahre  1802  fortgezüchtet,  ohne  dass  jemals  der  Stamm  abgerissen  wire, 
und  die  dort  gewonnenen  Pusteln  sind  heute  noch  ebenso  schön  und  charakteristisch 
entwickelt,  wie  selbe  vor  fast  100  Jahren  gewonnen  wurden.  Was  dort  mit  hunumi- 
sirter  Lymphe  erreicht  werden  konnte,  ist  aber  auch  mit  animaler  Lymphe  dorch- 
zuführen.  Hiezu  sind  aber  zwei  Bedingungen  unerlässlich:  eine  sorgsame  Auswahl  und 
hinreichende  Anzahl  von  Impflingen,  beziehungsweise  Stammthieren  und  eine  nicht 
minder  sorgfältige  Auswahl  der  als  Stammlymphe  aufzubewahrenden  Pocken- 
pusteln. Letzteres  ist  nur  bei  der  holländischen  Methode  und  der  oben  beschriebenes 
Strichmethode  möglich.  Bei  dichteren  Scarificationen  und  den  sogenannten  Flächen- 
impfungen  ist  die  Auswahl  sehr  schwierig,  wenn  nicht  gar  unmöglich  und,  da  übe^ 
dies  die  Pocken  in  der  Kegel  noch  klein  und  unansehnlich  sich  gestalten,  so  darf 
das  Abreissen  des  Stammes  nach  einer  gewissen  Reihe  von  Generationen  nicht 
Wunder   nehmen. 

Da  analog  wie  bei  den  Kindern  bei  jedem  einzelnen  Impfthiere  die  Empfang- 
lichkeit  gegen  Vaccine  nicht  die  gleiche  ist,  so  muss  stets  die  Vorsicht  gebraucht 
werden,  mit  einer  Stammlymphe  eine  ganze  Reihe  von  Thieren  einzuimpfen. 

Eine  dem  Anstaltsberichte  beigegebene  Tabelle  weist  nach,  dass  in  einem  Falle^ 
vom  Stammkalbe  25,  welches  mit  humanisirter,  aus  der  n.-ö.  Landes-Findelanst&lt 
entnommener  Lymphe  inoculirt  worden  war,  der  Stamm  bereits  durch  8  Generationen, 
vom  Stammthier  Nr.  12  (Stuttgarter  Stamm)  durch  4  Generationen,  vom  Stamm  Nr.  4 
(aus  dem  ehemals  Hay 'sehen  Institute)  durch  7  Generationen  fortgezüchtet  wurde. 
Die  anderen  Stämme  wurden  durch  3 — 5  Generationen  verfolgt  und  sind  theils  lur 
weiteren  Benützung  aufbewahrt,  theils  als  präparirter  Impfstoff  versendet  worden. 

Der  Impfungsprocess  hatte  auf  das  Allgemeinbefinden  der  Thiere  in  der  Regel 
keinen  Einfiuss,  was  zunächst  wohl  der  instructionsgemäss*)  in  der  Anstalt  geübten 
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mpfmethode  und  den  beobachteten  Vorsichten  zuzuschreiben  ist  Die  Körpertempe- 
atur  der  Impfthiere  blieb  in  der  Regel  nach  der  Impfung  dieselbe  wie  vorher  oder 
rhöhte  sich  nur  nm  wenige  Zehntelgrade.  Unter  den  in  der  Anstalt  bisher  einge- 
teilten 133  Impfthieren  erreichte  nur  bei  10  die  Körpertemperatur  40*2^  C.  Eine 
Körpertemperatur  von  41^  C.  schliesst  die  Verwendung  des  betreffenden  Thieres  zur 
mpfstojQEabnahme  aus. 

Der  Emfthrungszustand  der  Impfthiere  während  ihres  Aufenthaltes  in  der 
Instalt  war  bis  jetzt  ÜEist  ausnahmslos  ein  guter  und  hatte  der  Impfprocess  nur  selten 
iine  geringe  Abmagerung  der  Thiere  im  Gefolge.  Die  Wägungen  Hessen  keine  oder 
ane  nur  unbedeutende  Abnahme  des  Körpergewichtes  erkennen. 

Nach  der  Impfstoffabnahme  wurden  die  Impfthiere  behu&  Constatirung  des 
lormalen  Verhaltens  sämmtlicher  Organtheile  in  das  Schlachthaus  überführt  und  in 
Segenwart  des  Thierarztes  geschlachtet^  der  Befund  von  der  Schlachthausleitung  um- 
gehend der  Ajistalt  mitgetheilt.  HiefUr  sind  eigene  Formularien  vorgeschrieben,  auf 
welchen  detaillirte  Angaben  über  die  am  Nabel  und  den  Nabelgefkssen,  am  Brust- 
felle^ der  Leber,  der  Milz,  den  Lymphdrüsen,  dem  Darm  und  anderen  Organen  er- 
hobenen Befunde  verzeichnet  werden.  Wenn  der  Befund  an  einem  Organe  auch  nur 
Zweifel  über  den  gesunden  Zustand  zulässt,  ist  die  weitere  Verwendung  der  von  dem 
betreffenden  Thiere  gewonnenen  Vaccine  ausgeschlossen  und  wird  diese  vertilgt. 

Im  ersten  Betriebsjahre  kamen  in  der  Anstalt  133  Impfthiere  zur  Verwendung, 
nfimlich  103  Kuh-  und  30  Stierkälber.  Im  Durchschnitte  verblieb  ein  Thier  11  Tage 
in  der  Anstalt.  Die  Gesammtausgaben  für  Leihgebühr,  Futter  und  Streu  betrugen  im 
ersten  Jahr  2227  fl.  64  kr.,  somit  pro  Impfthier  16  fl.  75  kr.  Die  Unterhiütungs* 
kosten  beliefen  sich  bei  einer  durchschnittlichen  Verpflegsdauer  von  11  Tagen  pro 
Stück  auf  4  fl.  79  kr ,  pro  Tag  und  Stück  auf  43-5  kr. 


Gewinnung,  Cönservirung  und  Veraendung  des  Impfstoffes. 

Die  Abnahme  der  Pockensubstanz  erfolgte  in  der  Regel  nach  4  mal  24  Stunden 
nach  der  Inoculation,  nur  in  seltenen  Fällen  nach  3 — 6 mal  24  Stunden.  Bedingung  ist, 
iasB  das  Allgemeinbefinden  des  Impfthieres  ein  normales  ist,  die  Körpertemperatur  41^  C. 
nicht  übersteigt,  Bauchdeckeninfiltrationen  fehlen  und  der  Inhalt  der  Pusteln  klar, 
nicht  eitrig  ist. 

Das  Impffeld  wird  wieder  wie  bei  der  Einimpfung  unter  aseptischen  Cautelen 
gereinigt,  hie  und  da  vorkommende  Borken  werden  mit  der  Pincette  sorgfältig 
entfernt  und  nur  charakteristisch  entwickelte  Pusteln  von  perlmutterartigem  Aussehen 
ausgewählt. 

Was  die  Entwickelung  und  das  Aussehen  der  Pocken  betrifft,  so  kommen  die- 
selben am  grössten  und  schönsten  am  Milchspiegel,  beziehungsweise  Hodensacke  und  an 
ier  inneren  Oberschenkelfläche  bis  zum  Damme  zur  Entwickelung,  während  die  weiter 
nach  vorne  gelegenen  stets  kleiner  und  unansehnlicher  sind. 

I)as8  die  Methode  der  Impfung  auf  die  Gestaltung  der  Pusteln  von  Einfluss 
^ar,  Wurde  bereits  frtlher  bemerkt. 

Bei  der  Stichinoculation  werden  die  Pusteln  rundlich  und  besitzen  in  der  Mitte 
entsprechend  der  Stichöffnung  einen  kleinen  punktförmigen  Nabel.  Bei  der  kurz- 
^trichigen  Methode  haben  sie  eine  bohnenfbrmige  Gestalt  mit  strichförmigem  Nabel 
in  der  Mitte.  Bei  langstrichigen  Inoculationen  entwickeln  sich  zahlreiche,  aber  nur 
nanikomgrosse  Pocken;  dieselben  sind  beiweitem  nicht  so  schön  wie  die  nach  den 
errtcren  Methoden  gewonnenen.  Noch  unansehnlicher  werden  sie  bei  dichten  Scarifi- 
cationen. 

Die  Abnahme  der  Pusteln  geschieht  mit  dem  scharfen  Löffel.  Die  so  gewonnene 
Pockensubstanz   gelangt   sofort   in  eine  bei  140^  C.  im  Heissluft-Sterilisator  keimfrei 
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gemachte  I  früher  genau  tarirte  Glasdose ,  welche  hierauf  sammt  Inhalt  wieder 
gewogen  wird.  Auf  diese  Weise  erhält  man  das  Gewicht  der  Pockenmasae  fBA^ 
Stoff)  in  Grammen.  Dasselbe  variirte  ungemein^  von  2*5  bis  60'0  Gramm.  ImDordh 
schnitte  liefert  ein  Kalb  27*0  Rohstoff.  Im  Ganzen  wurde  im  abgelaufenen  enta 
Betriebsjahre   1092  4"  2542*5  =  3634'5   Gramm   Rohmateriale  gewonnen. 

Nach  erfolgter  Gewichtsbestimmung  wird  die  dreifache  Menge  GljcerinwuKn 
hinzugesetzt,  die  Pockenmasse  mit  dem  Spatel  darin  gleichmässig  verUieilt  und  bii 
zur  weiteren  Verwendung  im  Kühlschrank  (11^  C.)  aufbewahrt. 

Von  den  Impfthieren  Nr.  4,  5,  25,  39,  40,  44,  11,  17,  27,  35,  41,  42,  43,  *&, 
48,  69,  71,  76,  79,  123,  118,  119,  117  wurde  Rohstoff  im  Gewichtsauamaase  v« 
zusammen  416*0  Gramm  als  Stammlymphe  verwendet. 

Das  zur  Fortpflanzung  des  Stammes  bestimmte  Pockengewebe  wird,  sowie  eil 
mit  dem  scharfen  Löffel  vom  Kalbe  entnommen  ist,  mit  der  dreifachen  Menge  zi 
207o  ™'^  sterilisirtem  Wasser  verdünnten  Glycerins  gemengt  und  im  Kühlfichraske 
aufbewahrt;  die  feine  Verreibung  wird  erst  unmittelbar  vor  dem  Gebrauche  vor- 
genommen. Die  Virulenz  der  Pocken  hat  sich  bei  diesem  Vorgange  sehr  wide^ 
stands&hig  erwiesen,  und  wurde  thatsftchlich  mit  Stamm  19,  25  etc^  die  wit 
September,  beziehungsweise  October  1893  im  Kühlschranke  deponirt  lagen,  im  April,] 
Mai  und  Juni  1894  die  Inoculation  von  Kälbern  mit  ausgezeichnetem  Erfolge  vor- 
genommen. 

Der  Impfstoff  von  den  Kälbern  2  und  3  wurde  wegen  negativen  Erprobungs-j 
resultates,  der  Impfstoff  vom  Kalbe  6  wegen  Missf&rbigwerdens  der  Pockensubstans 
während  der  Aufbewahrung,  der  Impfstoff  der  Kälber  7,  8,  9  wegen  entzündlieberj 
Schwellung  der  Bauchdecken,  der  Impfstoff  vom  Kalbe  26  wegen  Tuberculosel 
der  serösen  Häute,  der  Impfstoff  der  Kälber  31  und  32,  weil  von  26  abgeleitet,'] 
der  Impfstoff  der  Kälber  63,  65,  66,  67  und  68  wegen  negativen,  beziänngs* 
weise  schlechten  Erprobungsresultates  vernichtet.  Das  Gewicht  des  Rohstoffes  derj 
vernichteten  Lymphe  betrug  364'0  Gramm. 

Es  verbleiben   denmach  nach  Abzug  der  Gewichtamenge  des  als  Stammlymphe 
verwendeten,   beziehungsweise   vernichteten  Impfstoffes   2854*5  Gramm  Rohmatmalej 
als  jenes  Quantum,  welches  weiter  verarbeitet  zu  Impfzwecken  abgegeben  wurde,  be- 
ziehungsweise noch  abgegeben  wird. 

Die  abgenommene  Pockensubstanz  bleibt  mit  seltenen  Ausnahmen  durch  mehrere! 
Tage  bis  Wochen  in  Glycerin  vertheilt  im  Kühlschranke  aufbewahrt,  da  darck 
langjährige  Erfahrungen  festgestellt  ist,  dass  sich  die  Virulenz  der  Lymphe  im  on- 
verriebenen  Zustande  länger  erhält,  als  im  verriebenen  Zustande.  Vor  acht  Monaten 
abgenommene  Pusteln  haben  sich  noch  ausgezeichnet  wirksam  bewiesen. 

Abgeimpft  wurden: 

im  Jahre  1893    im  Jahre  1894 


nach  3  mal  24  Stunden    5  Thiere 
»     4    >     24        »         31 

»     5    »     24        »           6  > 

*     6  ^ 24 »  1       > 

Summa  43  Thiere 


4  Thiere 
61       > 
19       > 

3_   > 

87  Thiere 


Zusammen  130  Thiere. 

Nach  vollzogener  Abimpfung  wird  die  Wundfläche  mit  kaltem  Wasser  abgespült 
und  mit  einer  Mischung  von  Tale,  venet.  und  Acid.  boricum  (10:1)  bestäubt  Das 
heraussickemde  Serum  trocknet  mit  dem  Pulver  zu  einer  Kruste  rasch  ein,  und  wird 
hiedurch  einer  möglichen  Nachinfection  der  Thiere  vorgebeugt. 

Die  weitere  Verarbeitung  des  gewonnenen  Rohstoffes  wird  nicht  vor  eingelangtem 
Obductionsbefunde  vorgenommen.     Ergibt  derselbe    irgend    eine    Erkrankung  eines 
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(h^anes,  so  wird  der  ganze  Stoff  sofort  vernichtet  Im  anderen  Falle  wird  er  mit 
dem  beigesetzten  Glyeerin  fein  emulgirt  (resp.  verrieben).  Dies  geschiebt  mittelst 
zweier  Maschinen.  Die  eine^  vom  Fabrikanten  Schober  in  Berlin  construirte,  be- 
steht aas  vier  mittelst  Räderwerkes  durch  eine  Kurbel  drehbaren  Glaswalzen,  zwischen 
welchen  die  Pockenmasse  zu  einem  feinen  Brei  verrieben  wird.  Um  diesen  Brei 
noch  gleichmässiger  und  feiner  zu  gestalten,  wird  derselbe  nochmals  auf  die  Ver- 
reibungsmaschine  nach  Dr.  Chalybäus  in  Dresden  aufgegossen. 

Dieselbe  besteht  im  Wesentlichen  aus  einer  Schraubenmutter,  deren  Schrauben- 
spindel (Schraube  ohne  Ende)  mittelst  Transmissionsriemens  nach  Art  einer  Näh- 
maschine durch  ein  Tretrad  bewegt  wird.  Der  Impfstoff  gelangt  durch  einen  Trichter 
in  den  Zwischenraum  zwischen  Schraubenmutter  und  Spindel  und  kommt  tropfen- 
weise fein  verrieben  an  dem  anderen  Ende  zum  Vorschein. 

Beide  Verreibmaschinen  können  gut  gereinigt  und  sterilisirt  werden. 
Der  gewonnene  Impfstoff  wird  in  sterilisirten  Glasdosen  mit  gut  schliessendem 
Deckel    aufgefangen   und    sofort   wieder    bis    zur    weiteren   Verwendung    im   Kühl- 
schrank deponirt. 

Im  Sinne  des  Uebereinkommens  mit  dem  niederösterr.  Landesausschusse 
wird  die  von  jedem  einzelnen  Impfthiere  gewonnene  Lymphe  vor  der  Abgabe  nach 
iiussen  auf  ihre  Haftbarkeit  und  Unschädlichkeit  in  der  n.-ö.  Landesfindelanstalt  an  einer 
gewissen  Zahl  von  Findlingen  erprobt.  Nachdem  nur  Impfstoff  von  solchen  Thieren 
erprobt  werden  darf,  deren  Obduction  ein  vollständig  befriedigendes  Resultat  ergeben 
hat,  ist  jede  Möglichkeit  einer  Schädigung  der  Findlinge  von  vornherein  ausgeschlossen. 
Ueber  jede  Probeimpfung  wird  ein  von  den  Directoren  der  Findelanstalt  und  der 
Impfstoff-Gewinnungs- Anstalt  gefertigtes  Protokoll  aufgenommen.  Nur  jener  Stoff  wird 
als  zum  Versandt  geeignet  approbirt,  welcher  ein  Haftungsminimum  von  70%  ergibt 
und  in  Bezug  auf  seine  Salubrität  sich  vollkommen  unbedenklich  erwiesen  hat. 

Von  den  bis  jetzt  erprobten  104  Impfserien  ergaben 

89  einen  Haftungserfolg  von  lOO^o 
2      »  »  >      967o 

1  >  »  >      947o 

2  »  >  >      757o 

3  >  >  >      12% 

Sieben  Serien  wurden  als  zum  Versandte  ungeeignet  commissionell  vertilgt. 
Impfstoff,  welcher,  obwohl  erprobt,  noch  einige  Zeit  hindurch  im  Kühlschränke 
ieponirt  geblieben  war,  wird  unmittelbar  vor  der  Abgabe  nach  aussen  durch  Probe- 
impfimg  nochmals  auf  seine  Haftungs&higkeit  geprüft. 

Irgendwie  bedenkliche  Folgeerkrankungen  wurden  nach  den  Probeimpfungen 
iiicht  beobachtet.  In  einem  Falle  traten  vereinzelte  Nebenpocken  auf,  jedoch  nicht 
gleichzeitig  mit  den  Impfpusteln,  sondern  zwei  Wochen  nach  normal  abgelaufenem 
hnp^rocess.  In  mehreren  anderen  Fällen  stellte  sich  Roseola  vaccinica  ein,  welche 
spontan  nach  einigen  Tagen  verschwand,  ohne  dass  hiedurch  das  Allgemeinbefinden 
der  Kinder  gestört  war.  —  Phlegmonöse  Processe,  Erysipel  etc.  etc.  wurden  in  keinem 
Falle  beobachtet. 

Nach  der  Erprobung  wird  der  Impfstoff  zum  Versandt  verfüllt.  Derselbe  erfolgt 
w  Glasröhren  von  engerem  und  weiterem  Kaliber.  Die  engen  Glascanülen  fassen 
W)5 Gramm,  die  weiteren  010 — 020 — 0*25  Gramm;  grössere  Quantitäten  von  Impf- 
stoff (0*5,  l'O  Gramm  und  mehr)  werden  auch  in  Glasflacons  abgegeben.  Die  Glas- 
i  ftacona  (Qö — 010  Gramm)  haben  Korkverschluss,  die  Tuben  werden  an  dem  einen 
Ende  zugeschmolzen,  an  dem  anderen  durch  einen  Paraffinpfropf  luftdicht  verschlossen. 

Sämmtliche   Glasgefösse  werden   im  Heissluft-Sterilisator   bei   einer  Temperatur 
'       von  140  C.  durch    eine  halbe  Stunde   hindurch   sterilisirt.    Die  VerfüUung   geschieht 
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nur  durch  das  Aerztepersonale.  Dass  hiebei  die  gewisseBhafteste  Aseptik  geübt  wiri, 
ist  selbstverständlich. 

Die  Gewichtsmenge  kann,  entsprechend  der  ungleichen  Weite  und  Grösse  der 
Versandtge&sse,  nur  eine  approximative  sein.  Angenommen  wird,  dass  1  Gramm 
Lymphe  für  100  Impfungen  ausreicht,  und  demgemäss  sind  die  Anstalts-Prospecte  ab- 
gefasst.  In  Wirklichkeit  aber  wird  ungleich  mehr  versandt,  als  gefordert  wird, 
welches  Plus  oft  öOVo  beträgt,  so  dass  die  Bemessung  des  Impfstoffes  eine  reichliclie 
genannt  werden  kann. 

Versendet  werden  die  Röhrchen  in  Holzbüchsen,  ebenso  die  Flacons;  letztere 
zum  Schutze  des  Glases  gegen  Beschädigungen  und  aus  Reinlichkeitsgründen  in 
Stanniolhüllen.  —  Derart  verpackt,  werden  die  einzelnen  Impfstoffsendungen  in  ein- 
fachen Briefumschlägen,  die  mit  der  Nummer  des  Versandtbuches  bezeichnet  werden, 
der  Post  zur  Beförderung  übergeben. 

Jeder  Sendung  wird  eine  portofreie  Correspondenzkarte  beigegeben,  auf  welcher 
die  Nummer  des  Versandtbuches,  sowie  der  Tag  der  Absendung  und  die  Kalb- 
nummer verzeichnet  sind,  und  auf  welcher  über  den  Erfolg  der  vorgenommenen  Imphng 
berichtet  wird. 

Die  Zahl  der  im  Jahre  1893  abgegebenen  Impfstoffportionen  belief  sich  aof 
207.346,  im  Jahre  1894  bis  inclusive  Juli  auf  410.810.  Im  Ganzen  wurde  also 
Impfstoff  für  618.155  Impfungen  nach  Aussen  abgegeben. 


An  Röhrchen  und  Flacons  wurden  a 

bgegeben: 

RSbrcben 
i005  g 

{    für  5  Impfungen 

RShrchen 

d  010  g 

für  10  Impfungen 

Röhrchen 

i  0-25  g 

fQr  25  Impfangen 

Flacons 

iO-SOg 

far  60  Impfangen 

FUfiooa 

A  100  g 

fttr  100  ImpAragea , 

1893 

vom  >V7-''/,2 

1894 

vom   \\—^^l-, 

1298 

2000 

42 

662 

1467 

3364 

5869 

1824 

2430 

Summe 


4662 


7869 


42 


2486 


3897 


Wie  früher  erwähnt,  betrug  die  zu  Impfzwecken  zu  verarbeitende  Rohstoffinenge 
2854*50  Gramm,  hiezu  die  dreifache  Gewichtsmenge  von  Glycerinwasser  ergab  eia 
Quantum  von  11.448*20  Gramm  versandt&higen  Impfstoffes. 

Die  eingelaufenen  Berichte  über  die  Wirksamkeit  des  abgegebenen  Impfstoffes 
lauteten  sämmüich  sehr  zufriedenstellend.  Bei  Erstimpfungen  war  fSsist  durchw^ 
1007o  Schnitterfolg;  bei  Revaccinationen  ist  der  Percentsatz  in  der  Regel  etwas 
niedriger  gewesen,  wenngleich  1007o  Haftungserfolge  keineswegs  selten  vorgekommen 
sind.  Hiedurch  wird  für  alle  vorgenommenen  Impfungen  der  percentuelle  E^olg  auf 
88— 897o  herabgedrückt. 

Die  Resultate  der  im  Herbste  1893  bei  den  k.  u.  k.  Truppenkörpem  und  der 
k.  k.  Landwehr  vorgenommenen  spärlichen  Erstimpfungen  und  zahlreichen  Revacci- 
nationen waren  folgende: 

Anzahl  der  Geimpften  mit  Erfolg  obne  Erfolg 

K.  u.  k.  Heer  .    .    .         128.566  104.909  23.657 

K.  k.  Landwehr  .    .  18.729  15.040  3.688 

Auch  hier  kamen  keinerlei  bedenkliche  Folgeerkrankungen  vor.  Die  Mannschaft 
konnte  mit  sehr  seltenen  Ausnahmen  ihren  täglichen  Dienstesobliegenheiten  ungehindert 
nachkommen. 
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Die  Abgabe  des  Impfstoffes  vertheilte  sich  in  folgender  Weise: 


II.  Sem.  1893 


to 


S  O  I  »3  !-• 
O  O  :»  O 
34       I 


bo 


m 

o 


bo 


SS 


bo' 


'    00 

l§o 


Anzahl 

der 
Gramme 


I.  Sem.  1894 


d      I  d 


bo  d  bfi 


.^ 


i  Ja  ^  ^'i^«^! 
i?'io;     der 

^  ^  1^       Gramme 

!         I 


K.  n.  k.  Heer        .     .     . 
EL  k.  Landwehr     .     .     . 

NiederQsterreich  incl 
Wien.     .     .     . 

Galizien.     .     .     . 

Ober5sterreich 

Dalmatien  ,     .     . 

Bukowina  .     .     . 

Krain      .... 


d 

1    S     9 

>  d 

f  d 

■     s 


> 


\  MShren  .... 

Böhmen      .     . 

Kirnten.     .     .     . 

K&sienland      .     . 

Tirol  u.  Vorarlberg 

Steiermark .     .     . 
^Schlesien     .     . 

Oesterreich      .     . 

Ungarn.      .    .     . 

Rnssland     .     .     . 

Türkei    .... 

Griechenland  .     . 

Rumänien  .     .     . 


—   '  201 

1      78 


255 


150 

100 

21 


816 


60 
79 
50 


30    138 

8;  206 

—     160 


40 

20 

18 

6 

8 


—  i       3 


616 


155 


700       1 


20 


1268,  1364-60 
161    128-55 


50 
14 

10 
25 

10 


1 


224-35 

14-00 

43-50 
47-90  j 
25-05 

300 
800 
0-75 


190  00 
12-50 


—   11-25 


73 


558 

223 
81 
32 
16 

104 
41 
65 
8 
14 
34 
18 
20 
1626 

125 

326 


374 

2703 

264 

664 

370i 

31, 

109' 

82. 

137 

411 

19 

43; 

47i 

29 

727 1 

194 


1261  307)  41105 


824 

83 

203 

297 

85 

35 

27 

38 

26 

4 

11 

2 

4 

32 
25 


472  1182-20 
483!  56205 
412-95 
341-10 
252-40 
234-60 
116-75 
103-95 
94-50 


241 

154 

206 

201' 

83' 

68; 

77 

59 

10 


35(  — 


6360 

21Ö0 

660 

5-90 

17000 

96-15 


12  t  32-80 


57' 


Summe  .  .  ||l29»|20O0|  4iJj  662;  1467;  207345 113364  5869,  —  .1824*2430,  410810 


3.  Da«  Änstaltsperfionale. 

Director  und  Leiter  der  Anstalt 

Dr.  Carl  Marouschek  v.  Maroo^  welcher  aber  im  Frühjahr  d.  J.  wegen  Krankheit 
beurlaubt  wurde. 

Anstaltsimpfarzt : 

Kais.   Rath  Moriz  Hay, 

Von  der  k.  k.  n.-ö.  Statthalterei  zur  Dienstleistung  zugewiesen: 

Dr.  F.    W.  Melzer^  k.  k.  Sanitäts-Assistent, 

Dr.  S.  Harkany,  k.  k.  Sanitäts- Assistent 

Ferdinand  PrinZy  k.  k.  Rechnungs-OfGcial. 

Anstaltsthierarzt : 

Peter  Torre,  k.  k.  Veterinär-Inspector  im  Veterinär-Departement  des  k.  k.  Mini- 
Bteriums  des  Innern. 

Die  Manipulations-Geschäfte  werden  von  einem  Diu  misten  besorgt;  zur  Rein- 
^tung  der  Anstaltsräume,  Wartung  der  Impfthiere  etc.  sind  zwei  Anstaltsdiener 
bestellt 

Der  k.  k.  Veterinär-Inspector  P.  Torre  schied  in  Folge  seiner  Ernennung  zum 
^  k.  Landesthierarzte  in  Zara  aus  dem  Verbände  des  Anstaltspersonales  und  hat  der 
Professor  am  k.  u.  k.  Militär-Thierarznei-Institute  und  Universitätsdocent  Dr.  Johann 
Csokor  einer  Einladung  der  Statthalterei  folgend,  mit  Genehmigung  der  betreffenden 
ÄDiBterien  nebst  den  Functionen  eines  Veterinären  Experten  die  streng  Wissenschaft- 
udien  Untersuchungen  in  der  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  übernommen  und  diese 
seine  Thätigkeit  am  9.  October  d.  J.  begonnen. 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


£rUs8   des   k.    k.  Hinisteriums   des 

Innern    Tom    S4.   September   1894, 

Z.  ad  37437  ex  1893, 

an  alle  politischen  Landesbehörden  (ausser  jene 

in  N.-Oest.), 

betreffend  die  FnbrkostenverirOAnni^  sn  and 
¥on  den  Balinhöfen. 

Das  k.  k.  Finanz-Ministerium  bat  anlfiss- 
lich  eines  speeiellen  Falles  unterm  20.  August 
1892,  Z.  24868,  an  mehrere  Finanz-Landes- 
bebörden  eine  Weisung  erlassen,  womit  der  zu 
beobachtende  Vorgang  bei  der  Prüfung  von 
Aufrechnungen  von  Fuhrkosten  der  Beamten 
bei  Fahrten  von  und  zu  den  Bahnhöfen  für  die 
Organe  seines  Dienstbereiches  nfther  präcisirt 
wurde. 

Hiernach  ist  in  jenen  Fällen,  in  welchen 
der  Commissionsort  mit  dem  der  Bahnstation 
zunächst  gelegenen,  in  dem  vom  k.  k.  Handels- 
Ministerium  herausgegebeuen  Fahrtaxen -Ver- 
zeichnisse angeführten  Orte  nicht  zusammenfällt, 
bezüglich  der  Aufrechnung  und  Passirung  der 
Reisegebühren  ein  Unterschied  zu  machen,  ob 
es  sich  um  eine  Reise  zu  oder  von  einer  Eisen- 
bahnstation handelt. 

Im  ersteren  Falle,  wo  sich  die  Postfahrt 
mit  der  Zufahrt  zum  Bahnhofe  vereinigen  lässt, 
darf  lediglich  das  Postrittgeld  für  die  Strecke 
vom  Ausgangsorte  bis  zum  Bahnhofe  passirt 
werden. 

Verlässt  dagegen  im  zweiten  Falle  der 
Beamte  die  Bahnstation,  um  die  Reise  mittelst 
Wagen  fortzusetzen,  so  gebührt  ihm  von  der 
Bahnstation  bis  zu  dem  im  Fahrtaxen- Verzeich- 
nisse angeführten  Orte  die  Fiakertax«  oder  der 
ortsübliche  Fuhrlohn  und  von  diesem  Orte  bis 
zum  Commissionsorte  das  Postrittgeld,  weil  nach 
dem  Vorworte  zu  dem  Fahrtaxen-Verzeichnisse 
in  dasselbe  nur  solche  Orte  aufgenommen  er- 
scheinen, in  denen  erst  das  Fuhrwerk  für  die 
weitere  Reise  gemiethet  werden  kann. 

Ich  beehre  mich  Hochdieselben  hievon  mit 
dem  Beifügen  in  dieKenntniss  zu  setzen,  dass  diese 
Bestimmungen  auch   auf  die  gleichartigen  Auf' 


rechnungen  der  dem  Ressort  des 

des   Innern    angehörigen   Beamten  Anwendng 

zu  finden  haben,    daher  es  Hoehdenselben  ge> 

fällig  sein  wolle,  das  hiemach  Erforderlich«  a 

veranlassen. 


Erlass  des  k.  k.  Slnlsteriams  desln- 
nern  Tom  5.  Norember  1894,  Z.  15.581 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 


betrelTend    die    Bebandlnnv    der  Scndi 
von  amerlkanlseben  BebwetneSelflcb  «tc 

Das  k.  k.  Finanzminbterium  hat  dl«  Grau- 
zollämter aufmerksam  gemacht,  dass  die  Sen- 
dungen von  Schweinen,  Schweinefleisch,  Sptfk 
und  Würste  aus  den  Vereinigten  Staaten  to« 
Nordamerika  nur  dann  zur  Einfuhr  zugdims 
werden  dürfen,  wenn  sie  in  Gem&ssheit  der 
Ministerial- Verordnung  vom  4.  December  1891, 
R.  G.  Bl.  Nr.  168,*)  mit  einer  amerikanisehsi 
Originalbestätigung  Über  ihre  unbedede* 
liehe  Beschaffenheit  gedeckt  sind,  und  dass  Ab- 
schriften eines  Originaleertificates,  selbst  weoa 
dieselben  beglaubigt  wären,  oder  Atteste  Aber 
eine  anderweitig  vorgenommene  Untersuehui^  | 
nicht  zu  berücksichtigen  sind. 

Ueber  h.  o.  Anregung  worden  die  Greni- 
zollämter  seitens  des  k.  k.  FinanzministerioB» 
weiterhin  beauftragt,  jede  derartige  Sendung, 
welche  im  Sinne  der  gedachten  Vorschriften  zar 
Einfuhr  zugelassen  wird,  derjenigen  politischeD 
Behörde,  nach  deren  Gebiete  die  Sendung  be- 
stimmt ist,  unter  Bezeichnung  des  Adressaten 
zu  avisiren. 

Hievon  sind  die  unterstehenden  Behörden , 
mit  dem  Auftrage  in  die  Kenntniss  zu  setten, 
im  Falle  des  Einlangens  beziehungsweise  der 
Avisirung  von  derartigen  Sendungen  sieh  von 
dem  gesundheitsmässigen  Zustande  derselben 
durch  Handhabung  der  sanitätspolizeilidien 
Ueberwachung  über  die  Fleischbeschau  zu  über- 
zeugen und  über  etwa  wahrgenommene  Ünzn- 
kömmlichkeiten  zu  berichten. 


*)  S.  Jahrg.  1891  d.  Bl.  S.  4U. 


r" 
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Rvodsclireibeii  der  k.  k.  Statthalterei 
[■  Triest  Tom  22.  September  1894, 

Z.  17402, 

in  B&mintliche  k.  k.  Bezirkshauptmannschaften 
des  Küstenlandes   und   an   die  Stadtmagistrate 

6örz  und  Rovigno, 

ketrelTend  das  Verbot  des  Hsarfürbemlttels 

>I«a  Jeanesse«. 

Da    das    yon    Gaudenzio    Zulin   in    Triest 
bereitete  Haarfärbemittel   „La  Jeanesee"   nach 


dem  Gutachten  des  hiesigen  städt.  Physicates 
grosse  Mengen  von  Bleizucker  enthält  und  so- 
mit gesundheitsschädlich  ist,  so  wird  dessen 
Verkauf  und  Vertrieb  in  Gemässheit  der  Be- 
stimmung des  §  6  der  Ministerialverordnung 
vom  1.  Mai  1866  (R.  G.  Bl.  Nr.  54)  verboten. 

Die  Beobachtung   dieses  Verbotes  ist  auf 
das  Genaueste  zu  überwachen. 


Rechtsprechung. 

Ein  noch  vor  Erlass  der  Verordnung  vom  20.  März  1892  B.  G.  El.,  Nr.  65,*)  zur  Ausübung  des  Zahn- 
toehnikergewerbes  berechtigter  Zahntechniker  war  aus  dem  politischen  Bezirke,  für  welchen  er  deu 
Gewerbeschein  als  Zahntechniker  besass,  in  eine  Stadt  eines  anderen  politischen  Bezirkes  übersiedelt, 
dessen  Behürde  ihm  die  Ausübung  des  Zahntechnikergewerbes  mit  Rücksicht  auf  die  durch  obigen  Erlass 
ToitgesebTiebenen  und  nicht  erfüllten  Bedingungen  nicht  gestattete. 

Im  Reeurswege  wurde  ihm  jedoch  vom  Ministerium  des  Innern  mit  Entscheidung  vom  25.  Sep- 
tember 18d4,  Nr.  22247,  die  Goncession  zur  Ausübung  des  Zahntechnikergewerbes  im  neuen  Standorte 
eiiheilt,  weil  vom  Standpunkte  des  nach  §  7  der  Ministerial- Verordnung  vom  SK).  März  1892,  R.  G.  Bl.  Kr.  55, 
XU  berücksichtigenden  Loealbedarfes  gegen  die  in  Rede  stehende  Concessionsertheilung  kein  Anstand 
•bwaltet. 

Bemerkt  wird,  dass  die  Abweisung  des  A.  B.  lediglich  aus  dem  Grunde,  weil  der  Genannte  den 
nach  der  eitirten  Ministerial- Verordnung  erforderlichen  Befähigungsnachweis  nicht  erbrachte,  vorliegen- 
den&Ils  nicht  gesetzlich  begründet  erscheint  —  denn  nach  den  vorliegenden  Acten  betreibt  N.  N.  bereits 
seit  dem  Jahre  1885  auf  Grund  des  ihm  von  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  A.  ausgefertigten  Gewerbe- 
•eheines  das  Gewerbe  der  Zahntechnik  mit  Ausschluss  ärztlicher  Operationen  —  und  steht  derselbe  auch 
dermal  noch  von  diesem  Gewerbe  mit  der  Erwerbsteuer  in  Vorschreibung.  Es  folgt  hieraus,  dass  das 
Ansuchen  des  Genannten  um  Ertheilnng  der  Goncession  zum  Betriebe  desselben  Gewerbes  im  politischen 
Bezirke  B.  unter  den  Begriff  der  in  §  43  Gewerbeordnung  normirten  Uebersiedlung  fällt  und  dass  dem- 
nach Yon  der  Erbringung  des  Nachweises  der  fachlichen  Befähigung  im  Sinne  der  obencitirten  Gesetzes- 
bestimmang  Umgang  zu  nehmen  war.  Hieran  vermag  auch  der  Umstand  nichts  zu  ändern,  dass  durch 
die  Ministerial- Verordnung  vom  20.  März  1892,  R.  G.  Bl.  Nr.  55,  das  Zahntechnikergewerbe  unter  die 
eoncessionirten  Gewerbe  gereiht  und  für  den  Bewerber  um  dasselbe  ein  Befähigungsnachweis  vorgeschrieben 
wurde,  weil  dieser  Verordnung  eine  rückwirkende  Kraft  nicht  zukommt. 


Personalnachrichten. 

Allerhöchste   Auszeichnungen. 

Dem  o.  9.  Professor  der  Augenheilkunde  an  der  Universität  in  Wien,  Hofrath  Professor  Dr.  Karl 
^tellwag  Yon  Carion  wurde  aus  Anlass  seines  Uebertrittes  in  den  bleibenden  Ruhestand  das  Ritter- 
kreuz des  Leopold- Ordens  mit  Nachsicht  der  Taxe  verliehen. 

Br.  Michael  Brann  in  Triest  erhielt  das  Ritterkreuz  des  Franz  Josefs-Ordens,  Dr.  Leopold 
Selber  in  Franzensbad  den  Titel  eines  kaiserlichen  Rathes  mit  Nachsicht  der  Taxe. 


Kärnten.  Ernennung:  Dr.  Eduard  Fugger  zum 
^  Districtsarzte  in  Feistritz. 
Kastenland.  Anstellung:  Dr.  Johann  Padovani 

ab  Krankencassenarzt  in  Pola. 
Uebersiedlung:  Dr.  Karl  Devescovi  von 

Valle  als  Gemeindearzt  nach  Visignano,  Bezirk 

Parenzo. 


Mähren.  Aenderungen  im  Stande  der  Amts- 
ärzte: Der  k.  k.  Sanitäts- Assistent  Dr.  Gustav 
Eisinger  hat  auf  seine  Dienstesstelle  krank- 
heitshalber resignirt,  Dr.  Ambros  Wessely 
k.  k.  Sanitäts- Assistent  i.i  Brunn  wurde  zum 
l.  f.  Bezirksarzt  in  Ung.-Brod   ernannt. 


*)  Siehe  Jahrgang  1892  d.  Bl.,  S.  107. 


ADBlelluDcenlAlsDUtrictsärzte:  Dr.Adolf  1 

Schwatz  für  Ung-Brod— SchiimEtz,  Dr.Nfttbsn  I 

Donath  fUrStranj,  Dr.  Otto  Singer  (Qrlrrirs, 

Dr.   Laarenz  Annerl  fUr  Fr&in,  Dr.  Jaroslav 

Vaia  fUr  HosRhtialhow,  Dr.  Joiiann  Holab  far 

Ung.-Brod. 

NiederlaisDiig:   Dr.  Joief  Geissler    in 

Olmatz. 
NiederDBterreii-h,  Anstellung:  Dr. Max  Rich- 

terium  GericIltMrzte  beim  k,  k.  Landesg^richta 

in  Wien. 

Niedarlaisnny:  I*r.  Hermana  Menkea  in 

Karl  stein. 

Mag. pharm.  GtutaT  Moriti  htil  die  Apothaka 

ia  Hetzendorf — Wien  gekauft. 
OberOBterreich.    NiedarUeBong;     Dr.    Victor 

Kienast  io  Sied. 
Salzbni 

zum  landacbaftlic) 
Scblesien.  Anatellnngen:  Dr.Heinrich  Fischer 

all  Secundarant  im  Kaiaer  Franz  Joaef-Spitala 

in  Bielitz;  Dr.  Wanzal  Seidl  ala  Bergwarksant 

iu  Deutach-Leaten. 

NiaderlaaauDgen:   Dr.  Moritz  Mauksch 

ia   JKgemdorf;    Wundarzt    Adolf    Ledar    in 

Liebuntbai. 
Steiermark.  Uabaraiedlungen:  Dr.  Adolf  Dol- 

ceth  und  Franz  Sirobmajer  von  Graz  nach 

Triast;   Dr.   Luigi  Hartiaaa   von   Graz  nacb 

Oeaero;  Dr,  Karl  Biehl  von  Afleoz  Dach  Grai; 

Dr.  Ferdinand  Brunner  von  Judendorf  nach 

Wien. 

Niaderlasenngen:   Dr.  Karl   Scbmid  in 

Brack  a.  d.  Mur;   Dr.  Karl   Pnlkrabek  und 

Dr.  Ludnig  Lukach   in   Grat;   Dr.  Chriatian 

Merz-Weigand  in  Aflenz. 


Tirol-Vorarlbe 
melndeirzte : 
nolo;  Dr.  Ei 
Niederla. 
Meran;  Dr.  ^ 
kircb. 


Büfamen.  Mag.; 
27  Jahre, 

Kfirnten.  Wuud 
46  Jahre,  D 
7ä  Jahre. 

Ulbren.  Wundi 
dort,     Wilndi 

Nied«r»iiterrei 
Lahrbofen, 
Weigel,  64 
in  Wien,  Di 
64  Jahre, 
70  Jahre,  in  , 
64  Jabre,  in 

OberOsterraicb 
hofaa,  Wnndi 
Dr.  E.  Wai 
Moria  Franl 

Steiermark.  Di 
8&  Jahre,  Mi 

in  am. 

Tirol.  Dr.  Stefan 
Wundarzt  G< 
thal,  Wnndai 
KSaaen,  84  J 


Vermischte  Nachrichten. 
Dampf-DeBinfectionsapparate  in  Militü 

Von  Saite  der  UaareBverwaltung  wurden  emt  dem  Jabre  1892 
4t  trauspoTtible  Dampf-DeHiofectionsapparate,  System  Thursfield, 
Mililär-Territorial- Bereich  des 

1.  Corps:  FUr  die  Harodenhguier  ia  Mlibr.-SchSnberg,  Tesi 

2.  Corps:  Für  dieGamiaona-,  respectiveTruppenapitäier  zu  Wiei 
GOding,  Krems,  Korneuburg,  fDr  da«  Choleranothspital  bei  dei 
das  MarodanbauB  in  St.  PölteD,  für  die  Mmtärakademie  !□  Wr.-Ni 
in  HöUeridorf; 

3.  Corps:  FUr  das  Trappenapital  jn  Pettau  und  Bit  die  MarodenbKuHr  in  Cilli  und  Tarvia; 

8.  Corps:  Für  die  TruppanapitSlar  zu  Brandeis  a.E.,  Bndweii  und  Pilsen,  für  die  UanideD- 
bfinier  in  Beneacbau,  Berann,  Dobfan,  Neuhaas,  Pisek,  Prach  atiti,  Wittingaa  und 
Klattau,  fUr  das  Inva)idenhaae  und  fOr  das  Cboleranolbspital  am  Lanrenziberge  in  Prag; 

9.  Corps:    Für   die  Truppanspittler  in  Caslau,    Jungbnnzlau,  KOaiggrStz  und  Beicben- 


10.  Corps:  FUr  die  TnippenapiUlar  in  Qrodek,  Lancnt, 
UarodanhäuBar  in  firusz6w  und  Zuküw; 

14.  Corps:  FOr  daa  Uarodanbaus  in  Wels; 
MllltäroomntDdo  in  Zara:  FUr  die  Truppen Epitlli 


ok,  Btess6w,  für  die 


Cattan 
Hl*n  «Ia»  fl»pu-«t-Ball»e;>* 


■V  BeduHnr:  LMwIg  WwMr.  1 


1.  Druck  *od  Fria«riOk  ll 


österreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  46,  15.  November  1 894. 

von  Alfred  H5lder,  k.  and  k.  Hof-  und  UnivermtKts-Bucbhändler  in  Wien,  L,  Rotbentburmstrnsfle  lö. 


Cholera-Nachrichten 


Abg-exchloiiHen  am  13.  November  1894,  MittHg^^. 


Galizien: 

Das  MiDisterium  des  Innern  hat  am  5.  November  die  Bezirke  Bobrka,  Brzezany 
.ond  Brody  als  Choleraherde  erklärt  und  da  in  der  Stadt  Krakau  und  in  den  poli- 
tischen Biezirken  Chrzanow  und  Wieliczka  seit  2.  und  16.  October,  beziehungsweise 
29.  September  keine  Cholera&lle  mehr  vorgekommen  waren,  die  in  der  genannten 
"Stadt  und  in  den  letztgenannten  2  Bezirken  seit  Mitte  September  bestandenen  Cholera- 
Iherde  amtlich  als  beseitigt  erklärt  und  die  in  denselben  wegen  des  epidemischen 
'Auftretens  der  Cholera  ergriffenen  Massnahmen  ausser  Kraft  gesetzt 


Politischer  Bezirk 

Gemeinde 

Vom  5. 
bis  11. 

Elrkran- 

November 
November 

Todefl- 

Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie*) 

Erkran-       Todes- 

kuDgen 

i         fKlle 

knngen 

alle 

Unbero  Stadt   . 

5 

4 

44 

32 

Krakau  Stadt     .    . 

•         •         •         • 

2 

1 

136 

7 

86 

Biala: 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden 

4 

Seit  30.  August  kein  Cholera- 

erkrankungsfall 

gemeldet. 

Bobrka: 

Bobrka  .... 

•         •         ■         • 

1 

2 

47 

48 

Eniesiolo     .     .     . 

•         •         •         • 

1 

1 

1 

Kolohury    .     .     . 
Lanki  Male 

•         •         •         • 

5 

1 

1 

26 

11 

6 

2 

1 

133 

2 
2 

Strzalki 

•         •         •         • 

1 

Strzeliska  Nowe . 

•         •        •         • 

82 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

6  Gemeinden 

•     •     .     • 

35 

17 



•  — 

Seit    dem  Beginne  der   Epi- 
demie in  20  Gemeinden    . 

0 



281 

175 

^)  Unter  Berücksichtigung  der  nachtr&glich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Poliütfcher  Bezirk 


Bochnia: 


Boborodczany: 


Borszczow: 


Brody : 


Gemeinde 


Barczkow 

Vom  6.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden 

Bohorodezany  stare      .     .     . 

Lyedec  stare 

Posiecz       ....... 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
3  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden   . 

Babince  pod  Krzywczem.     , 

Boryszkowce 

Chudyjowee 

Filipkowce 

GuBztynek 

Iwankow 

Eorolowka 

Michalkow 

Mielnica 

Nowosiolka 

Olexince 

Szerszeniowce 

Wierzbowka 

Zalucze 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
14  Gemeinden     ....       75 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  43  Gemeinden  .       — 

Gontowa 1 

Zalozce 11 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

2  Gemeinden 12 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden  — 


Vom  5. 

November 

Seit  den  Begim* 

bis  11. 

(Tovember 

dar  E^dani« 

Eikriin- 

Tode«- 

Erbaa-      Tede.- 

kungen 

aue 

knnfan        fffle 

2 

1 

2              1 

2 

1 

—            — 

29         20 

4 

2 

48         23 

1 



19          15 

7 

2 

44         27 

12 

4 





473       270 

11 

6 

11          6 

15 

7 

18            8 

5 

4 

5            4 

10 

1 

32          11 

1 

1 

28          17 

1 

— 

19          14 

7 

3 

23          16 

3 

3 

14          11 

12 

7 

33          16 

4 

2 

8            5 

1 

1 

lö            8 

1 

1 

5            4 

1 

2 

5            4 

3 

1 

5            2 

39  -         - 

-        872       478 


1 
4 


1 
108 


1 
49 


-        112         48 


Brzesko : 


Brzezany 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden  — 
Der    letzte   Fall   wurde    am 
19.  September  gemeldet. 

Brzezany 2 

Glinna 7 

Kotow 3 

Plaucza  Mala 1 

Plaucza  Wieika 8 


u 


2 

4 

4 

5 

40 

15 

— 

3 

— 

2 

28 

20 

3 

42 

28 

PoUtiaeher  Bezirk 


Brzezany: 


Brzozöw 


625 

- 

Vom  5. 

November 

Seit  dem 

BegJDne 

bis  11. 

November 

der  Epidemie 

Qemeinde 

Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes- 

kuDgen 

fälle 

kuDgen 

fKUe 

5 

3 

10 

6 

La                 •                •                 •                 <                 • 

3 

2 

5 

4 

6 

4 

54 

19 

Potutoiy 

Saranczuki 

Zloczowka 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
8  Gemeinden 35 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


21 


-         —        207        110 


1 


Buczacz 


Barysz 16 

Bobrowniki 2 

Jazlowiec 3 

Eoropiec 3 

Eoscielniki 6 

Podzameczek 2 

Porchowa 5 

Snowidow — 

Trybuchowee 10 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

9  Gemeinden 47 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  59  Gemeinden  .     . 


8 

17 

9 

33 

20 

— 

67 

28 

1 

476 

19U 

4 

8 

4 

2 

19 

15 

2 

24 

13 

1 

23 

7 

6 

27 

13 

24 


-         -       1975       945 


Cbrzanow 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.     . 

Seit  2.  Oetober  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


-  -  60 


23 


Czortkow: 


Bazar 17 

Biala /     •     •  ^ 

Chomiakowka  Jagielnicka  2 

Czortkow  Stary 2 

Dolina 3 

Jagielnica 1 

Nagorzanka 8 

Pauszowka 34 

Salowka 6 

Skorodynce 5 

Ulaszkowce 5 

Zwiniacz 5 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

12  Gemeinden      ....  89 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  17  Gemeinden    .  — 


11 

46 

23 

3 

2 

15 

9 

1 

26 

15 

1 

3 

1 

1 

25 

13 

4 

41 

22 

17 

81 

38 

5 

11 

6 

3 

5 

3 

2 

35 

21 

3 

5 

3 

48  -         - 

-        522        260 


-     626    - 


Politischer  Bezirk 


Dabrowa 


Gorlice : 


Grodek: 


Gryböw: 


Horodenka; 


Husiatyn: 


Jaslo: 


Vom  5.  NoYember     Seit  dea  BepiM 
bis  11.  November  dv  ~ 


Gemeinde 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden      .       — 

Letzter  Erkranknngsfall  am 
2.  September  gemeldet. 

Gorlice 1 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    . 

Grodek 3 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 3 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  1  Gemeinde       .     .       — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       — 

Letzter  ErkrankungsfaU  am 
2.  September  gemeldet 

Horodenka 1 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

I  Gemeinde 1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden     . 

Chorostkow 7 

Horodnica 1 

Husiatyn — 

Kluwince 1 

Kopyczynce 10 

Liczkowce 3 

Peremilöw 1 

Postolöwka 1 

Raköw  Kat 1 

Trybuchowce 3 

Wasylkowce 10 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

II  Gemeinden      ....  38 
Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

25  Gemeinden     .... 

Siepietnica 3 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 3 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

1  Gemeinde — 


-  20 


1 


1 
1 


26 


-         -  26 

2  3 

2  - 


1  13 

1  — 


Erkran-      Todes-       Erkran-     Tode*- 
kungen         flLUe        kungen       fiUe 


10 


14 


)4 
2 


2 


i 


10 


—         —       1085       602 


3 

66 

25 

1 

46 

22 

1 

113 

70 

1 

16 

10 

6 

41 

18 

1 

29 

12 

— 

1 

— 

— 

7 

6 

l 

6 

4 

1 

57 

34 

6 

14 

9 

21  —        - 


—         —        589       304 


1 


1 


—    627     — 


Politischer  Bexirk 


laworow: 


Kalosz: 


Gemeinde 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
24.  October  gemeldet 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 
11  Gemeinden     .     .    .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
11.  October  gemeldet. 


Kamionka  Strumilowa:  Grabowa 

Tadanie 


Kolbuszowa: 


Kolomea; 


K080W 


Krakau  Umgebung 


Lemberg  Umgebung 


[    Umanowa : 


Vom  5.  bis  11.  November  in 
2  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden  . 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  5  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 

Kolomea 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden  . 

Kosöw 

Manastersko 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

2  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  16  Gemeinden  . 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 
in  34  Gemeinden     .     .     . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
31.  October  gemeldet. 

Zamarstynöw 

Zniesienie 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

2  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  3  Gemeinden  .... 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde    .     . 

Seit  24.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


Vom  5.  November     Seit  dem  Beginne 


bis  11.  November 


Erkran- 
kungen 


1 

3 


1 
1 


Todes- 
fUIe 


2 

2 


der  Epidemie 

Erkran-      Todes- 
kungen         fälle 


—    —    112 


3 
25 


268 


—    —    17 


-    -    330 


13 
16 


84 


57 


1 
10 


141 


12 


4 

2 

83 

50 

4 

2 

— 



381 

216 

3 

68 

28 

2 

1 

17 

11 

5 

1 

-    —    237   125 


193 


9 
11 


1    —    — 


62 


1    — 


l 


—    628    — 


Vom  6.  November 
bU  11.  November 
Politischer  Beiirk  Gemeinde  ^^^^       ^^^, 

kang^n         Alle 

Mielec:  Seit  dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  6  Gemeinden      .       —  — 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 

M08Ci8ka:  Seit  dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  1  Gemeinde  .    •      —  — 

Seit  13.  September  kein 
weiterer  Erkrankungsfall 
gemeldet. 

Myslenice:  Sulkowice —  1 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Hadworna:  Mikuliczyn 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden    . 

HiskO:  Seit  dem   Beginne    der  Epi- 

demie in  10  Gemeinden     .      — 
Der  letzte  Erkrankungsfall 
am   26.  August  gemeldet. 

NowyTarg  (Neumarkt):  Seit    dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden     .      — 
Der  letzte   Erkrankungsfall 
am  8.  Oetober  gemeldet. 

Podhajce:  Litwinöw 4 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
1  Gemeinde 4 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden   . 

Przemy slany :  Seit  dem  Beginne  der  Epi' 

demie  in  5  Gemeinden .     .       — 
Der  letzte   Erkrankungsfall 
am  26.  Oetober  gemeldet. 

Rohatyn:  Kuropatniki 1 

Lipica  Dolna 1 

Lubza 1 

Martynöw  Nowy     ....  1 


Seit  dem  B«|iim 
der  Epidoüt 

Erkras-     Tode»- 
knngen       fifit 


13 


2 


1         — 
—  13 


—        -         45 


41 


11 


-         —        369 


—  41 


9 


8 


1 


1  — 


29 


27 


2  —         - 


195 


24 


l_ 

12 

6 

1 

20 

8 

1 

5 

3 

1 

3 

1 

—     629     — 


Politischer 


Bohatyn 


Saybuscb 


Skalat 


Qemeinde 

Podzumlance 

Skomorochy  Nowe  .... 

Skcmorochj  Stare  .... 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
7  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  34  Gemeinden  . 


Vom  6.  November  Seit  dem  Betone 
bis  11.  November  der  £pidemie 

Erkran-      Todes-  Erkran-      Todes- 

kuDgen         fülle  knngen         f%Ue 


1 

2 

52 

26 

7 

3 

67 

38 

2 

2 

20 

11 

14 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
8.  Oetober  gemeldet. 

Borki  Male 10 

Kat 3 

Krzywe 1 

Przekalec 1 

Rasztowce 1 

Skalat 44 

Toaste 1 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

7  Gemeinden 61 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden  . 


10  -         - 


—         -        504       286 


—         -  38 


15 


1 

10 

1 

4 

1 

1 

1 

1 

3 

2 

1 

12 

8 

19 

98 

47 

2 

5 

3 

24  -         - 


—         —        226        119 


Sniatyn: 


Stanislau: 


Stryj: 


Tamobrzeg 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  17  Gemeinden   . 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
24.  Oetober  gemeldet. 


—         —         124 


Dobrowlany 3 

Medncha 9 

Miedzyhorce 2 

Siemikowce — 

Stanislau 1 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

5  Gemeinden 15 

Seit   dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  34  Gemeinden   .  — 

Skole  (Dorf) 9 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 9 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .  — 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden   .       —  —  120 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 


76 


3 
2 
1 
1 
1 

8 

7 

15 

6 

8 

32 

6 
5 
4 
6 
20 

601 

319 

5 
5 

23 

11 

24 

12 

72 
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Politischer  Bezirk 


Tarnopol: 


Gemeinde 


Tarnopol 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden 


Vom  5.  NoTember  Seit  dem  B^j^mae 

bis  11.  November  der  EpideBit 

Erkrau-      Todes-  Erkian-     Tod«- 

kungen         fUle  kongen       fiUa 


2 
2 


6 


2 


2 


Tarnow: 


Seit  dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden    .      —  —  145  81 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeldet 


Tlumacz : 


Trembowla: 


Dolhe — 

Nowosiolka 1 

Ottynia 2 

Przeniczniki 1 

Slobödka  Odajowska   ...  1 

Tysmienica 2 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

6  Gemeinden 7 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  25  Gemeinden  . 

Budzanöw 9 

Dolhe l 

Humniska 2 

Janöw 1 

Plebanöwka 2 

Podhajezyki 1 

Podgorzany — 

Ruzdwiany 1 

Strusöw 2 

Warwarynce 1 

Zalawie 3 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

11  Gemeinden      ....  23 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  17  Gemeinden   . 


2 

13 

9 

— 

28 

14 

1 

118 

57 

1 

29 

17 

1 

1 

1 

2 

272 

152 

7  —        - 


-         —        970       579 


3 

20 

9 

1 

3 

1 

2 

2 

2 

2 

7 

6 

1 

5 

3 

2 

3 

3 

1 

2 

2 

1 

18 

10 

2 

25 

11 

3 

26 

17 

4 

4 

4 

22  -         - 


-         -        149 


89 


Turka: 


Wadowice : 


WIeliczka: 


Seit   dem  Beginne  der    Epi- 
demie in  1  Gemeinde .     .       —  —  1 
Seit  dem  11.  September  kein  weiterer  Fall  gemeldet. 


1 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .      —  —  37  18 
Letzter  Erkranknngsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden  .      —  —  175         115 
Letzter  Erkrankungsfall  am  1.  November  gemeldet 


J 
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Beairk 


Laleszczyki 


ZIoczöv^ 


Zydaczöw 


Gemeinde 

Buraköwka 

Grödek 

Jwanie  .     .     • 

Easperowce 

Koszylowce 

Lisowce 

Myszköw 

Popöwce 

Szypowce 

Tluste  Stadt 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

10  Gemeinden  .  .  .  . 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  43  Gemeinden     .     .     . 


Belzec 

Bialy  kamien 

Buzek 

Pietrycze 

Sassöw 

Uciszköw 

Usznia 

Zboröw 

Zulice 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

9  Gemeinden 29 

Seit  dem  Beginneder Epidemie 

in  22  Gemeinden      .     .     . 

Brzezina 2 

Kijowiec — 

Krupsko 3 

Eozdol 6 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

4  Gemeinden  .  .  •  .  11 
Seitdem  Beginneder  Epidemie 

in  4  Gemeinden  ....  — 

Galizien  Gesammtsumme: 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
143  Gemeinden  ....     601 

SeitdemBeginneder  Epidemie 
in  690  Gemeinden  .     . 


Vom  5. 

Kovember 

Seit  dem 

Becfinne 

bis  11.  : 

KoTember 

der  Epidemie 

Erkran- 

TodM- 

Erkran- 

Todea- 

kungen 

fUle 

kungen 

aiie 

32 

16 

90 

33 

2 

2 

6 

5 

1 

23 

13 

2 

1 

19 

8 

4 

37 

22 

2 

3 

30 

16 

1 

1 

39 

35 

4 

3 

19 

12 

2 



4 

2 

1 

1 

75 

47 

51 

27 



1213 

691 

2 

7 

4 

3 

4 

29 

18 

1 

18 

9 

1 



32 

10 

2 

19 

9 

1 

29 

12 

3 

3 

8 

7 

16 

3 

32 

6 

1 

1 

1 

1 

12         -         - 


-         -        295       153 


1 
1 

5 

7 


18 
2 
5 

73 


-  98 


7 

1 

1 

42 


51 


322  -         - 


-         —       13160      7177 
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Politischer  Besirk 


Czernowitz  Stadt 


Czernowitz  Umg. 


Gurabumora: 


Kimpolung : 


Kotzman : 


Radautz : 


Storozynetz 


Suczawa : 


Wiznitz 


Bukowina: 


Vom  5.  NoTember 
bis  11.  November 


Gemeinde 


Seit  dem  Btfiai 
der  Epiaaui 

Erkran-       Todes-     Erknui-      To4» 
kangen         filUe 


knngea        ftb 

.    .      _         _  43       23 

Letzter  Erkrankungsfall  am  27.  September  gemüdet 

SeitdemBeginneder  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....       —  —  91        51 

Letzter  Erkrankungsfall  am  20.  October  gemeldet 

SeitdemBeginneder  Epidemie 

in  8  Gemeinden ....       —  —  156         77 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden ....       —  —  2  1 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet 

Zastawna 1  1  3  1 

Vom  5.  bis  11.  November  in 

1  Gemeinde 1  1  —         — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden  .      —  —  264        146 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden.    .       —  —  19 
Letzter  Erkrankungsfall  am  10.  October  gemeldet 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinde'n     . 
Letzter  Erkrankungsfall  am  26. 


-  53 

October  gemeldet. 


Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden    .       —  —  27 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet 

Seit   dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden  .      —  —         206 
Letzter  Erkrankungsfall  am  2*.  October  gemeldet. 


Gesammtsumme  in   der  Bukowina: 

Vom  5.  bis  11.  November  in 
1  Gemeinde 1 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  65  Gemeinden  . 


14 


34 


14 


123 


1  -        - 


_         _        sei       489 


J 


r 
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Choleranaohrlohten  aus  dem  Aiuilaiide. 

Russland. 

Die  amtlichen  Nach  Weisungen  über  die  Choleraepidemien  in  Rassland  verseichneten: 


idt 


8t.  Petersburg 
Warschau 


MiYemement  Archangel 
Astrachan 
Baku 

Bessarabien 
Chersson 
Csthland 


Grodno 

Jaroslaw 

Jekaterinoslaw 

Kaiisch 

Kalnga 

Kasan 

Kielce 

Kiew 

Kostroma 

Kowno 

Kurland 

Livland 

Lomza 

» 
liublin 
Minsk 
Mogilew 
Nischegorod 
Nowgorod 
Olones 
Pensa 
Perm 
Petrikow 
PodoHen 
Poltawa 
Pskow 
Radom 

» 
Rjäsan 
Biedleo 

Ssamara 

Ssaratow 

Ssimbirsk 

St.  Petersburg 

Tambow 

Taurien 

Tiflis 


10. 

4. 
25. 

4. 
28. 
28. 

4. 

4. 
26. 
28. 
11. 
28. 

4. 

4. 
28. 

4. 
28. 
28. 

4. 

4. 

4. 
28. 
28. 

4. 
11. 
21. 

4. 

4. 

4. 

4. 

4. 
11. 
28. 

4. 

4. 
11. 

4. 
28. 
18. 
28. 

4. 
25. 

4. 

4. 

4. 

4. 

4. 

1. 
11. 


September  b 


August 

» 
September 

> 
Juni 
August 
September 
August 
September 

> 
Aug^ust 
September 
August 

» 

September 

» 

August 

> 
September 

» 
August 
September 

> 

> 


August 
September 


is  15. 
24. 

1. 
22. 
24. 
24. 

1. 

8. 
27. 
10. 
17. 
10. 

8. 

1. 

1. 

1. 

1. 
24. 

1. 
24. 

1. 
24. 

1. 
10. 
17. 
24. 

8. 
10. 

8. 

1. 
24. 
24. 

1. 

8. 


August 
September 
August 
September 


> 

> 
» 
» 
> 
» 


October      a.  St 
September 
October 
September 


October 

> 
August 
September 


October 

» 


September 

October 

September 

October 

September 

October 

September 


October 

September 

October 

» 

September 

> 

October 

» 
» 


8. 

1. 

1. 
17.  September 
24.  » 

8. 
24. 

1. 

8. 

1. 

1. 

8. 

1. 

8.        > 
24.  September 


October 

September 

October 


Erkrankungen 

Todesfälle 

.  .   80 

47 

.   12 

12 

\    313 

161 

86 

55 

5 

3 

.  589 

250 

44 

31 

160 

85 

17 

12 

100 

49 

207 

70 

95 

51 

120 

64 

12 

7 

91 

64 

266 

136 

83 

42 

80 

30 

49 

24 

257 

124 

55 

37 

1 

2 

246 

109 

164 

81 

6 

4 

79 

54 

55 

38 

79 

44 

.   28 

14 

368 

145 

270 

168 

1617 

690 

.   12 

10 

6 

2 

.  105 

73 

308 

183 

82 

46 

58 

28 

.  206 

125 

31 

17 

.   84 

24 

.   89 

47 

.   42 

21 

4 

1 
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Gouvernement   Tobolak 

4.  September 

bis  24.  September  a. 

St 

»              Tscbernigow 

18. 

»      1.  October       » 

> 

Twer 

4. 

>    17.  September  » 

» 

Ufa 

23.  AuguHt 

.7. 

* 

Warschau 

4.  September 

»      8.  October       * 

T 

Witebsk 

4. 

»      8.         >            >■ 

» 

Wjatka 

28.  August 

»    17.  September   » 

* 

*                                 9 

18.  September 

»    24. 

» 

Wladimir 

4. 

>      8.  October 

> 

»              Wolhynien 

28.  August 

>      1.         > 

• 

^               Wologda 

28. 

>      1. 

V> 

Gebiet  < 

ies  doniachen  Heeres 

16. 

»    23.  Auerust        > 

V 

Erkrankxingoo  Tode^Bb 

.    .      2»  12 

15  lU 

.    .      16  10 

6  3 

.46  20 

.157  46 
.    .        7  7 


40ß 

61 

11 

4 


291J 

6 
4 


Die  Gouvernements  Plozk,  Grodno,  Lomza,  Mogilew,  Esthland,  ßadom,  Siedlec,  KMtrtaa, 
Olonez,  Pskow  und  die  Stadt  Warschau  wurden,  amtlichen  Kachrichten  vom  25.  October  zufolge,  ab 
cholerafrei  erkISrt. 


eauch  «e«  rutoxc»  iAtnn  m  •>  cn 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  tOv  die  Publicationen 

des 

k«  k«  Obersten  Sanltätsratlies« 

Redigirt  tob 

Dk.  J.  DÄIMER  nnd  Da.  A.  NETOLITZKT 

SttotionaarahiK  inx  Itfiniateriura.  de«  Innern  SohrUtfUlirer  dea  Obersten  SanicaterAtlic 


Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univereitäts-Buchhandler  in  Wien 

I.  Xi^othentlinr  xn  ■  t  r  a  ■  •  e  16* 


Erselielnt  Jeden  J^onnersiav. 

Prinomeratioiupreis  b«i  dlreeter  Postnuendang  ganxjthrlg  fl.  6. — . 


VL  Jmhr^mjBtg.  Wien,  22.  VoTember  1894.  Vr.  47. 


IshAlt*  Die  Pbjsieatflprttfung  in  Ungarn.  —  SanltatsgeMtze  und  Verordnnngen :  Erlass  des 
iberSsterreichuchen  Landesaiisschosses ,  betreffend  die  weiteren  Massnahmen  snr  DarchfÜhrung  des 
jandes-Sanitfitsgesetzes  vom  22.  September  1893;  Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in  OberSsterreich, 
letreffend  die  DorchfÜbning  der  Organisation  des  Gemeinde-Sanitatsdienstes. 


Die  PhysicatsprUfung  in  Ungarn, 

Mit  Verordnung  vom  30.  September  1893,  Z.  80099,  hat  der  königl.  ungariBche  Minister 
des  Innern  im  Einvernehmen  mit  dem  Minister  für  Cnltus  und  Unterricht  die  Bestimmungen  flber 
die  im  §  9  des  I.  Gesetzartikels  vom  Jahre  1883  vorgeschriebene  PhjsicatsprttfuDg  erlassen,  deren 
Ablegung  für  Bewerber  um  Jurisdictions-  nnd  Polizeiärzte-Stellen  vom  1.  Jänner  1894  an  obliga- 
torisch ist. 

Zu  diesem  Zwecke  sind  in  Budapest  und  in  Klausenburg  Prüfungscommissionen 
QTigesetzt,  deren  jede  aus  einem  Vorsitzenden,  dessen  Stellvertreter  und  drei  Mitgliedern  besteht. 
Als  Vorsitzender  fangirt  der  Vorstand  des  Sanitätsdepartements  des  Ministeriums  des  Innern. 
Min  Stellvertreter  und  die  Commissionsmitglieder  werden  auf  die  Dauer  von  drei  Jahren  vom 
MmiBter  des  Innern  ernannt,  welcher  gleichzeitig  auch  den  Schriftführer  bestimmt. 

Die  Prüfungen  finden  jährlich  in  den  Monaten  März  und  September  statt.  Um  zur 
PrüfiiDg  zugelassen  zu  werden,  haben  die  Aerzte  folgende  Nachweise  beizubringen :  1.  Tauf- oder 
Geburtsschein;  2.  Zeugniss  über  die  ungarische  Staatsbürgerschaft;  3.  das  eigenhändig  geschriebene 
Carriculom  vitae  unter  Anschluss  authentischer  Documente  über  die  vollendeten  Studien  und 
ervoibenen  Kenntnisse;  4.  eine  glaubwürdige  Bestätigung  über  den  Besitz  der  im  §  9  des  ge- 
dachten Gesetzartikels  erwähnten  Befähigung;  5.  wenn  derCandidat  nicht  im  activen  behördlichen 
Dienste  steht,  eine  behördliche  Bestätigung,  dass  gegen  ihn  keiner  der  im  §  1,  Punkt  6,  des  er- 
wfthnten  Gesetzartikels  bezeichneten  Ausschliessungsgründe  vorliegt. 

Gegenstände  der  Prüfung  sind: 

I.Allgemeine    Gesundheitslehre    mit    Einsehluss     der     bacteriologischen 
üntersQchungsmethoden,  mit  Bücksicht  auf  die  Anforderungen  der  öffentlichen  Gesundheitspflege; 

2.  Toxikologie    und    Arzneimittellehre,   mit  Rücksicht  auf  die  Visitation  der 
Apotheken  und  Droguerien; 

3.  Psychiatrie  mit  Rücksicht  auf  die  öffentliche  Verwaltung; 
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4.  Lehre  vom  Trachom; 

5.  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Die  Prüfung  besteht  aus  drei  Theilen,    einem  practischen,    einem  schriftlichen  und  o 
mündlichen. 

Gegenstände   der   practischen   Prüfung   sind:    allgemeine    GresondkeitBlehi 
inclusive  Bacteriologie,  Toxikologie  nebst  Arzneimittellehre,  Psychiatrie  und  Lehre  yomTraehoB.] 
Die  Prüfungen  finden  in  den   betreffenden  Anstalten,    beziehungsweise  Kliniken   statt,   nod 
für  jene  aus  Hygiene  und  Bacteriologie  1  Stunde,  für  Toxikologie  und  Arzneimittellehre  ^'s  Stoadi^j 
für  jene  über  Trachom  V«  Stunde  angesetzt.  Die  Fragen  werden  von  der  Commiaaion  för  3  Jabai] 
festgesetzt  und  dem  Ministerium  des  Innern  sowie  jenem  für  Cultus  und  Unterricht  vorgek^ 

Bei  der  schriftlichen  Prüfung  ist  ein  der  allgemeinen  Gresuodheitslehre 
nommenes  Thema  oder  ein  concreter  Fall  vom  Gesichtspunkte  der  Anwendung  der  hastch 
Gesetze  und  Verordnungen  auszuarbeiten.  Die  Prüfungsfragen  werden  gleichfialla  von  drei  so 
Jahren  festgesetzt  und  für  die  einzelnen  Candidaten  durch  das  Leos  bestimmt.  Für  die  A 
ist  ein  Zeitraum  von  5  Stunden  zugestanden.  Während  dieser  Zeit  hat  ein  Prüfer  oder 
Schriftführer  oder  ein  eigens  bestellter  Inspectionscommissär  anwesend  zu  sein,  welcher 
Candidaten  die  Gesetzsammlungen  oder  andere  erforderliche  Hilfsmittel  zur  Verfügung  steUt 
darauf  zu  sehen  hat,  dass  sie  nicht  andere  Hilfsmittel  benützen  oder  mit  Fremden  verkehren.  Ki 
Ablauf  der  festgesetzten  Stunde  werden  die  Elaborate  von  dem  überwachenden  Commiaslr  fibe^ 
nommen,  dem  Vorsitzenden  eingehändigt  und  von  diesem  den  Commissionsmit^liedem  zur  Co» 
surirung  übergeben. 

Gegenstand    der    mündlichen    Prüfung    sind    die    Sanitätsgesetze   und  Vo^ 
Ordnungen.    Die  Zeitdauer   dieser  Prüfung  ist  für  jeden  Candidaten  auf  20  Minuten  festgeieoi; 

Bei  der  practischen  und  mündlichen  Prüfung  muss  der  Vorsitzende  oder  dessen  StellFertrM 
anwesend  sein. 


Die  Prüfungscalcule  sind :  ausgezeichnet,  gut,  genügend  und  ungenügend,  und  werdeo 
den  betreffenden  Fachprüf em  in  das  Protokoll  eingetragen,  nach  Abschluss  der  Eüuzelprflfangci 
vom  Vorsitzenden  contrasignirt.  Der  Gresammtcalcul  lautet  entweder:  „mit  Auszeichnung  beftbigt* 
oder  einfach  „befähigt^,  und  kann  ersterer  nur  im  Falle,  wenn  dieser  Calcnl  bei  allen  drd 
Prüfungen  und  aus  allen  Prüfungsgegenständen  erlangt    wurde,  einstimmig    beschlossen  werden. 

Candidaten,  welche  in  einer  der  Einzelprüfungen  den  Calcul  „ungenügend"  erhalten  haben, 
werden  angewiesen,  die  Prüfung  aus  dem  betreffenden  Gegenstande  zu  wiederholen.  Diese  Wieder 
holung  darf,  wenn  der  Candidat  nur  in  einem  oder  in  zwei  Gegenständen  nicht  entsprocbea 
hat,  nach  einem  halben  Jahre,  wenn  aber  aus  mehr  als  zwei  Gegenständen  der  Prüfungserfblf 
ein  ungenügender  war,  erst  nach  einem  Jahre  stattfinden,  und  muss  im  letzteren  Falle  die  guue 
Prüfung  nachgetragen  werden.  Die  Wiederholung  der  Prüfung  aus  allen  Gegenständen  ist  Dsr 
einmal  gestattet. 

Die  Prüfiingstaxe  beträgt  30  fl.,  bei  Wiederholung  der  Prüfung  aus  einem  GegeDitande 
10  fi.,  aus  zwei  Gegenständen  20  fl.  und  bei  Wiederholung  der  ganzen  Prüfung  30  fl. 

Jene  Candidaten,  welche  die  Prüfung  bestanden  haben,  erhalten  ein  vom  Vorsitzendoi 
und  dem  Schriftführer  unterfertigtes,  mit  dem  Commissionssiegel  versebenes  Zeugniss,  welcb« 
nur  den  Gesammtcalcul  nachweist.  Für  die  Ausstellung  dieses  Zeugnisses  ist  ausser  der  Stempel- 
gebühr  keine  Taxe  zu  entrichten. 

Das  nominelle  Verzeichniss  der  Aerzte,  welche  die  Phjsicatsprüfung  abgelegt  haben,  wird 
nach  Abschluss  der  Prüfungen  im  Amtsblatte  veröffentlicht. 
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riass    des     oberSsterr.    Landesaus- 
(hnsses    Tom    19.   September    1894, 
.  14343,    an  sSmmtliche  O^emeinde- 
Torstehungen  in  OberSsterrelch 

it  Ausnahme   der    Stadtgemeindevorstehungen 

Linz  und  StejTy 

fetrefTcMd  die  weiteren  Hassnaliinen  Bar 
wreMIliinmsr  de«  iLandes-Saiiltataifeaetses 
vm    aSt,   September    1893    (li.   O.    n.    T.   Bl. 

Kr.  85).*) 

Die  Gemeinden  Oberösterreichs  haben  ent- 
[R-eebend  dem  Auftrage  des  Landesausschusses 
»m  28.  Februar  1894,  Z.  2860,**)  ihre  Wünsche 
I  Betrefi  der  Bildung  von  Sanitätsgemeinden 
n  Sinne  des  Gesetzes  vom  22.  September  1893 
L  6.  u.  y.  Bl.  Nr.  35)  im  Wege  der  zuständigen 
.  L  Bezirkshauptmannschaften  bekannt  gegeben. 
Der  Landesausschuss  sowie  die  k.  k.  Statt- 
lalterei  haben  die  von  den  k.  k.  Bezirkshaupt- 
oannschaften  mit  geeigneten  Anträgen  vorge- 
egten  diesbezüglichen  Berichte  der  Gemeinden 
dner  eingehenden  Prüfung  unterzogen  und  auf 
Brand  der  §§  1 — 3  San.  Ges.  die  Bildung  von 
Btnitätsgemeinden  far  Oberösterreich  theils  nach 
den  Wünschen  der  Gemeinden  genehmigt,  theils 
thweichend  von  denselben  angeordnet.  Die  dies- 
Wflglichen  speciellen  Anordnungen  werden  den 
Gemeinden  in  kürzester  Zeit  durch  die  be- 
treffenden k.  k.  Bezirkshauptmann- 
lehaften  mitgetheilt  werden. 

Bei  Bildung  der  Sanitätsgemeinden  wurde 
Annlichst  auf  die  Wünsche  der  Gemeinden  Be- 
dacht genommen,  in  einzelnen  Fällen  jedoch,  in 
welchen  Bücksiehten  auf  eine  möglichst  ent- 
Bpreehende  Regelung  des  öffentlichen  Sanitäts- 
dienstes entgegenstanden,  konnte  den  ausge- 
sprochenen Wünschen  nicht  oder  nicht  in  vollem 
Umfange  Rechnung  getragen  werden. 

Insbesondere    kennte    auf    den    von    sehr 
▼ielen  Gemeinden,    auch    von  solchen,    welche 
*M^en  eigenen  Arzt  weder  besitzen,   noch  je  er- 
langen dürften,    geäusserten  Wunsch,    für  sich 
*Uein  eine  Sanitätsgemeinde  zu   bilden,    selbst- 
Terständlich   unter  Vorbehalt  einer  neuen  Ein- 
theilung  bei  Nenansiedlung  von  Aerzten  nicht 
^gegangen  werden,    da  derselbe  mit  den  Be- 
stimmungen   des     Sauitätsgesetzes    im    Wider- 
apniche  steht.    Diese  Gemeinden  scheinen  von 
^^  Vereinigung    mit    anderen  Gemeinden  oder 
^emeindetheilen  zu  einer  Sanitätsgemeinde  eine 

•)  Sieh«  8.  2  d.  Bl. 
**)  Siehe  8.  125  d.  Bl. 


Beeinträchtigung  ihres  Selbstbestimmungsrechtes 
oder  eine  Belastung  zu  Gunsten  einer  anderen 
Gemeinde  zu  befürchten. 

Eine  solche  Befürchtung  ist  jedoch  völlig 
grundlos,  da  ja  nur  Gemeinden  mit  gleichen 
Interessen  zu  einer  Sanitätsgemeinde  vereinigt 
werden  und  die  den  Gemeinde- Ausschüssen  der 
betheiligten  Gemeinden  entnommenen  Mitglieder 
der  Sanitätsgemeinde- Vertretung  in  der  Lage 
sind,  die  Interessen  ihrer  Gemeinde  zu  wahren, 
und  nachdem  ferner  die  Vertheilung  der  Kosten, 
wenn  hinsichtlich  derselben  kein  Uebereinkommen 
zustande  kommen  sollte,  in  einer  Weise  vor- 
genommen werden  wird,  dass  jede  Gemeinde 
nur  für  das  eigene  Erforderniss  aufzukommen 
haben  wird. 

Für  den  öffentlichen  San\tätsdienst  ist  es 
jedoch  von  nicht  zu  unterschätzendem  Vortheil, 
wenn  die  sanitären  Angelegenheiten  innerhalb 
eines  bestimmten  Gebietes,  welches  in  der  Kegel 
mit  dem  Wirkungsgebiete  des  Fachorganes  der 
Sanitätsgemeinde,  des  Gemeindearztes,  zusammen- 
fällt, vollkommen  einheitlich  behandelt  werden. 
In  den  meisten  Fällen  besteht  übrigens  die  Ge- 
meinschaft zwischen  den  zu  einer  Sanitäts- 
gemeinde vereinigten  Gemeinden  nicht  nur  in  der 
Persou  des  gemeinsamen  Arztes,  sondern  auch 
in  Bezug  auf  den  Friedhof,  die  Leichenkammer, 
Localitäten  zur  Unterbringung  von  Infections- 
kranken,  Nothspitäler,  Desinfections-Apparate 
und  -Mittel  und  sonstige  sanitäre  Anstalten.  Da 
überdies  nach  §  4,  Absatz  3,  San.  Ges.  der 
Gemeindearzt  in  sanitären  Fachangelegenheiten 
als  Referent  zu  fungiren  hat,  so  würde  sich 
anch,  wenn  von  der  Zusammenlegung,  mehrerer 
auf  denselben  Arzt  angewiesener  Gemeinden 
abgesehen  würde,  die  Schwierigkeit  ergeben, 
dass  der  Gemeindearzt  den  Sitzungen  mehrerer 
Gemeinde-Ausschüsse  als  Referent  in  sanitären 
Angelegenheiten  beizuziehen  wäre,  was  nicht 
nur  dessen  Zeit  in  erhöhtem  Masse  in  Anspruch 
nehmen  würde,  sondern  oft  geradezu  unmöglich 
wäre.  Die  Zusammenlegung  mehrerer  Gemeinden 
zu  einer  Sanitätsgemeinde  bietet  schliesslich 
auch  den  Vortheil,  dass  für  die  Aerzte  Gebiete 
geschaffen  werden,  welche  sie  einerseits  ver- 
sehen können  und  welche  ihnen  anderseits  eine 
gesicherte  Existenz  bieten,  wodurch  es  wiederum 
wesentlich  erleichtert  wird,  die  ärztlichen  Kräfte 
dem  Lande  zu  erhalten  oder  beim  Abgange  von 
solchen  sofort  einen  Ersatz  zu  finden. 

Bei  der  Zusammenlegung  der  Gemeinden 
zu  Sanitätsgemeinden  wurde  übrigens  darauf 
Bedacht  genommen,  dass  nicht  Gemeinden  mit 
in  sanitären  Fragen  widerstreitenden  Interessen 
vereinigt  wurden ;  persönliche  Interessen  mussten 
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allerdings  in  einseinen  Fällen  vor  öffentlichen 
Interessen  zurücktreten. 

Was  nun  die  weiteren  Schritte  zur  Durch- 
führung des  Landes-Sanitätsgesetces  anbelangt, 
80  wird  hierüber  Folgendes  bemerkt: 

Die  vom  Landesausschusse  im  Einverständ- 
nisse mit  der  k.  k.  Statthalterei  getroffenen 
Entscheidungen  über  die  Bildung  der  Sanitäts- 
gemeinden in  Oberösterreich,  das  ist  über  den 
(Jmfang  derselben,  beziehungsweise  die  Ver- 
einigung von  Gremeinden  oder  Gemeindetheilen 
zu  einer  Sanitätsgemeinde,  werden  sämmüichen 
Gemeinde  vorstehungen  in  kürzester  Zeit  durch 
die  zuständigen  k.  k.  Bezirkshauptmann-. 
Schäften  mitgetheilt  werden. 

Gleichzeitig  mit  dieser  Verständigung  wird 
jeder  Gemeindevorstehung  durch  die  betreffende 
k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  eröffnet  werden, 
welche  Vorkehrungen  weiter  zu  treffen  sein 
werden.  Den  über  Ersuchen  des  Landes-Aus- 
Schusses  im  Einverständnisse  mit  der  k.  k.  Statt- 
halterei ergehenden  Aufträgen  der  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaften  wird  von  den  Ge- 
meinden um  so  pünktlicher  zu  entsprechen  sein, 
als  nur  dadurch  bewirkt  werden  kann,  dass  das 
Landes-Sanitätsgesetz  in  allen  seinen  Bestim- 
mungen gleichzeitig  in  allen  Gemeinden  des 
Landes  möglichst  bald  wirksam  wird  und  nur 
durch  genaue  Befolgung  der  ertheilten  Aufträge 
und  genaue  Einhaltung  der  gegebenen  Fristen 
Zwangsmassregeln  im  Sinne  des  §  16  San. -Ges. 
vermieden  werden  können. 

In  jenen  Ortsgemeinden,  welche  für  sich 
allein  als  Sanitätsgemeinden  anerkannt 
werden  und  in  welchen  daher  nach  §  4  San.- Ges. 
die  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde  den  be- 
treffenden Gemeinde- Ausschüssen  zukommt,  wird 
zunächst  die  Gemeindevorstehung  innerhalb  eines 
von  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  festzu- 
setzenden Termines  einen  Beschluss  des  Ge- 
meinde-Ausschusses darüber  einzuholen  haben, 
welcher  Arzt  als  G^meindearzt  zu  bestellen, 
beziehungsweise  in  Vorschlag  zu  bringen  sein 
wird.  Sonach  hat  die  Gemeindevorstehung  mit 
dem  in  Aussicht  genommenen  Arzte  hinsichtlich 
der  Entlohnung,  des  Beisepauschales  im  Sinne 
des  §  10  San.-Gfes.,  der  Kündigungsfrist  und 
der  sonstigen  Modalitäten,  bezüglich  welcher 
nicht  bereits  im  Gesetze  selbst  oder  in  der 
Dienstesinstruction  für  Gemeindeärzte  Vorsorge 
getroffen  erscheint,  zu  unterhandeln  und  den 
Beschluss  des  Gemeinde-Ausschusses  hierüber 
einzuholen.  Sollte  ein  Uebereinkommen  mit  einem 
in  Aussicht  genommenen  Arzte  bereits  vorbe- 
reitet sein,  so  unterliegt  es  selbstverständlich 
keinem  Anstände,  dass  über  die  letzterwähnten 
Punkte  gleich  in  jener  Sitzung  Beschluss  gefasst 
werde,  in  welcher  über  die  Bestellung  des  Gemeinde- 
arztes Beschluss  gefasst  wird.  Im  anderen  Falle  soll 


die  Beschlussfassung  über  die  Entlohnimg  n.  t, 
mindestens  innerhalb  14  Tagen  nach  der 
fassung   Über  die  Bestellung  des  Gern« 
stattfinden. 

Es  ist  durch  das  Gesetz  k 
verwehrt,  dass  mit  dem  Gem^ndearzta  ein 
einkommen  über  seine  Dienstesbesfigs  shü 
specielle  Ausscheidung  des  Reisepausdnki  aW 
geschlossen  werde;  nur  wird  in  jenen 
in  welchen  sich  das  Uebereinkommen  ndi 
das  Beisepauschale  erstreckt,  dies  in  dem 
liehen  Uebereinkommen  über  den  Di< 
des  Gemeindearztes  zur  Vermeidung  von 
Verständnissen    ausdrücklich  zu  bemerken 

Ebenso  wird  es  ausdrücklich  zu 
sein,  wenn  im  Wege  des  Uebereinkommeoa 
dem   Gemeindearzte    festgesetzt   werden 
dass  letzterer  gegen  den  Bezug  der  verdii 
Entlohnung     auch     zur     MedicamenteB-Al 
ohne  weitere  besondere  Vergütung  verpflie! 
ist,  da  in  der  Entlohnung  des  Arztes  nteh 
Gesetze  die  Vergütung  für  die  Mediesmen 
Abgabe  nicht  mitinbegriffen  ist. 

Ungesetzlich  und  daher  unwirksam  vi 
ein  Uebereinkommen,  dahin  gehend,  dsis 
dem  Arzte  überlassen  würde,  die  Todten 
gebühren  von  den  Parteien  selbst  doznhi 
da  §  2  des  Gesetzes  vom  22.  September  18 
(L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  36)*)  betreffend  die 
lung  der  Todtenbeschaugebühren  dies 
lieh  als  unstatthaft  erklärt.  Es  wird  daher 
Festsetzung  der  Entlohnung  des  GremeiD 
jedenfalls  darauf  Bedacht  zu  nehmen  sein, 
die  Entlohnung  auch  die  Vergütung  Ar 
Vornahme  der  Todtenbeschau  nach  einem  ge 
Durchschnitte  enthalte,  wogegen  die  Gemeiii 
vom  Landesausschusse  die  Bewilligung  znr 
bung  von  Todtenbeschaugebühren  erwirken  köi 
nen.  Solche  Ansuchen  um  Bewilligang  tu 
Einhebung  von  Todtenbescbaugeb&hre 
sind  direct  an  den  Landesausschnss 
richten,  und  sind  die  bezüglichen  Gesuche  m\ 
dem  Gemeindeausschuss  -  Sitzungs  -  ProtokoU 
welches  den  betreffenden  Beschluss  enthält,  u» 
mit  dem  Nachweise  der  erfolgten  Knndmachi 
dieses  Beschlusses  und  den  allflllligen  Einw 
düngen  gegen  denselben  zu  belegen. 

Diese  Ansuchen,  welche  beim  Ltndesai 
Schüsse  im  Gemeindereferate  behandelt  wi 
und  getrennt  von  den  Übrigen  auf  die  Begel 
des  Sanitätsdienstes  in  den  Gemeinden  nch 
ziehenden  Fragen  erledigt  werden,  kö 
sofort  eingebracht  werden  und  werden 
Landesausschusse  auch  sofort  in  Behiodlo 
genommen.  Es  empfiehlt  sich  auch  für  dieG 
meinden,  sofort  um  die  Ermächtigung  znr  Ein 
hebung  von  Todtenbeschaugebühren  anfosnchen,, 
damit  mit  der  Einhebung  derselben  gleich 


*)  Siehe  S.  7.  d.  Bl. 
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folgter  Constitoirung  der  Sanitätsgemeinde  und 
iweisnng  der  Bezüge  des  Gemeindearztes  durch 
D  LandesausBchnss  vorgegangen  werden  könne. 
Hat  nun  die  Gemeinde  sich  mit  dem  Ge* 
sindearzte  über  die  Bezüge,  die  Kündignngs- 
st  a.  8.  w.  geeinigt,  so  ist  über  das  bezügliche 
übereinkommen  ein  Protokoll  aufzunehmen 
id  von  dem  Cremeindearzte  sowie  dem  Ge- 
nndeTorsteber,  einem  Gemeinderathe  und  zwei 
itgUedem  des  Gemeinde- Ausschusses  zu  unter- 
rtigen.  Dieses  Protokoll  ist  sammt  dem  Pro- 
koUe  über  jene  Gemeindeausschuss-Sitzung,  in 
dcher  das  Uebereinkommen  genehmigt  wurde, 
beglaubigter  Abschrift  der  zuständigen  k.  k. 
Hdrkfihauptmannschaft  vorzulegen. 

Letztere    berichtet   hierüber    unter   Acten- 

»rlage  an  die  k.  k.  Statthalter  ei,  welche  gemfiss 

7    San.-Ges.    die    Gesetzmässigkeit    der    Er- 

ennnong   zu   prüfen   und  dieselbe,    wenn    sich 

m  Anstand  ergibt,  zu  bestätigen  hat. 

Da  nach  §  8  San.-Ges.  auch  das  lieber- 
fekommen  mit  dem  Gemeindearzte  der  Geneh- 
ligung  des  Landesausschusses  im  Einvernehmen 
Bit  der  k.  k.  Btatthalterei  unterliegt,  so  wird 
ith  die  k.  k.  Statthalterei  diesfolls  mit  dem 
jBndesausschuBse  in  das  Einvernehmen  setzen. 
Kommt  eine  Vereinbarung  zwischen  der 
Semeinde  und  dem  Gemeindearzte  nicht  zu 
Stande,  so  ist  hierüber  an  die  k.  k.  Bezirks- 
bsaptmannschaft  zu  berichten,  damit  wegen 
Festsetzung  der  Entlohnung  und  der  sonstigen 
Bedingungen  die  erforderlichen  Verhandlungen 
eingeleitet  werden  können.  Der  Landesausschuss 
iweifelt  indesB  nicht  daran,  dass  es  in  den  aller- 
aeiBten  Fällen  gelingen  wird,  Uebereinkommen 
zwischen  Aerzten    und  Gemeinden    zu  erzielen. 

In  jenen  Sanitätsgemeinden,  in  welchen 
ein  Arzt  gegenwärtig  nicht  ansässig  ist,  wird 
Belbfttyerständlich  Sorge  zu  tragen  sein,  dass 
ni  Besorgung  der  Geschäfte  des  Gemeinde- 
Ssnitfitsdienstes  provisorisch  ein  benachbarter 
Aret  bestellt  werde. 

In  jenen  Fällen,  in  welchen  eine  Landes- 
^byention  angesprochen  und  bewilligt  wird, 
obliegt  die  Bestätigung  der  Ernennung  des  Ge- 
meindearztes dem  Landesausschusse. 

Ansnehen  um  Subventionen  für  Gemeinde- 
te 808  dem  Ldmdesfonde  sind  an  den  Landes- 
aniscbnas  zu   richten,    jedoch    gleichzeitig    bei 
Vorlage  des  Berichtes  über  die  Bestellung  des 
Oemeindearztes  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
>fbaft  zu  überreichen,    welche   die  bezüglichen 
Gesuche  mit   ihrem    Gutachten    im  Wege    der 
^•^.  Statthalterei  an  den  Landesausschuss  leiten 
wird.  Es  wird  bemerkt,  dass  nur  eingehend  be- 
S^dete    Subventionsgesuche,     welche     insbe- 
sondere die  Nachweise  über  die  directe  Steuer- 
iäatüng   und   die    Höhe    der   Umlage    in    den 
letzten  drei  Jahren,  die  Armenauslagen  in  dem 


gleichen  Zeiträume,  sowie  den  Vermögens-  und 
Schuldenstand  der  Gemeinde  enthalten,  berück- 
sichtigt werden  können. 

Nach  Prüfung  der  vorgelegten  Ueberein- 
kommen durch  den  Landesausschuss  im  Ein- 
vernehmen mit  der  k.  k.  Statthalterei,  bezw. 
nach  Abschluss  der  Verhandlungen  über  die 
Bezüge  der  Gemeindeärzte  und  Festsetzung  der- 
selben wird  die  weitere  Weisung  wegen  Aus- 
fertigung der  Decrete  für  die  Gemeiudeärzte, 
Beeidigung  derselben  vor  der  politischen  Bezirks- 
behörde und  sonstiger  Massnahmen  folgen.  Zu- 
gleich wird  die  Anweisung  der  Bezüge  der  Ge- 
meindeärzte bei  den  betreffenden  k.  k.  Steuer- 
ämtern  erfolgen  und  die  Entscheidung  des 
Landesausschusses  in  Betreff  der  Subvention irung 
mitgetheilt  werden. 

In  allen  jenen  Fällen,  in  welchen  die  Aus- 
schreibung einer  Gemeindearztes-Stelle  noth- 
wendig  sein  wird,  wird  es  sich  empfehlen,  die 
Concursausschreibung  in  einem  ärztlichen  Fach- 
blatte, in  einem  oberösterreichischen  Tagblatte 
und  in  der  Zeitschrift  „Das  österreichische 
Sanitätswesen^  zu  veranlassen.  Wie  die  k.  k. 
Statthalterei  dem  Landesausschusse  mitgetheilt 
hat,  erfolgt  die  Aufnahme  einer  Concursaus- 
schreibung in  letztere  Zeitschrift  unentgeltlich, 
wenn  dieselbe  durch  Vermittlung  der  betreffenden 
k.  k.  Bezirkshauptmannschafit  erfolgt. 

Was  nun  jene  Fälle  betrifft,  in  welchen 
Gemeinden  oder  Gemeindetheile  zu 
einer  S  ani  tätsgem  ein  de  vereinigt 
werden,  so  ist  hierüber  Folgendes  zu  be- 
merken : 

Gleichzeitig  mit  der  Entscheidung  über  den 
Umfang  der  zu  bildenden  Sanitätsgemeinde  wird 
den  Gemeindevorstehungen  der  zu  einer  Sanitäts- 
gemeinde zu  vereinigenden  Ortsgemeinden  die 
Zahl  der  vom  Gemeinde- Ausschusse  in  die  Ver- 
tretung der  Sanitätsgemeinde  zu  wählenden  Ge- 
meindeausschuss-Mitglieder  durch  die  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft bekannt  gegeben. 

Die  gewählten  Mitglieder  sind  der  zustän- 
digen k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  bekannt  zu 
geben,  welche  sonach  die  geeignete  Verfügung 
trifft,  dass  sich  die  gewählten  Mitglieder  der 
Sanitätsgemeinde  zunächst  zur  Wahl  eines  Ob- 
mannes an  einem  bestimmten  Orte  und  zu  einer 
bestimmten  Zeit,  deren  Festsetzung  der  k.  k. 
Bezirkshauptmannschaft  überlassen  bleibt,  ver- 
sammeln. 

Im  übrigen  hat  die  Vertretung  der  Sanitäts- 
gemeinde in  gleicher  Weise  vorzugehen,  wie 
nach  dem  Vorstehenden  der  Gemeinde- Ausschuss, 
wenn  diesem  die  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde 
obliegt,  und  wird  es  in  vielen  Fällen  möglieh 
sein,  schon  in  der  ersten  Sitzung  der  Sanitäts- 
gemeinde-Vertretung mit  der  Bestellung  des 
Gemeindearztes  u.  s.  w.  vorzugehen. 
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Ueber  die  Beitragsleistung  der  einzelnen 
Gemeinden,  welche  gans  oder  znm  Theil  der 
Sanitätsgemeinde  angehören,  za  den  Kosten  für 
die  Bestellung  (Entlohnung  und  Reisepauschale) 
des  Gemeindearztes  ist  zunächst  eine  Verein- 
barung zwischen  den  betheiligten  Gemeinden 
anzustreben.  Kommt  eine  solche  Vereinbarung 
zu  Stande,  so  ist  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft der  schriftliche  Nachweis  hierüber  vor- 
zulegen. Ein  solcher  Nachweis  besteht  in  der 
Yon  den  betreffenden  Gemeindevorstehern  unter 
Mitfertigung  eines  Gemeinderathes  und  zweier 
Gemeinde- Ausschtlsse  ausgestellten  Erklärung, 
dass  die  von  ihnen  vertretene,  zur  Sanitäts- 
gemeinde N.  gehörige  Gemeinde  zu  den  Bezügen 
des  Gemeindearztes  dieser  Sanitätsgemeinde  den 
näher  bezeichneten  Betrag,  auf  welchen  sich 
eben  vereinbart  wurde,  beitragen  wolle. 

Diese  Erklärung  ist  von  der  k.  k.  Bezirks- 
hauptmannschaft sammt  den  übrigen  Bezugs- 
acten  im  Wege  der  k.  k.  Statthai terei  dem 
LandesausschuBse  vorzulegen. 

Sollte  eine  Vereinbarung  zwischen  den 
vereinigten  Gemeinden  nicht  zu  Stande  kommen, 
so  hat  der  Obmann  der  Sanitätsgemeinde- Ver- 
tretung hierüber  an  die  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft zu  berichten,  damit  wegen  Fest- 
setzung der  Beitragsleistung  durch  den  Landes- 
ausRchuss  im  Einverständnisse  mit  der  k.  k. 
Statthalterei  das  Erforderliche  eingeleitet  werden 
könne. 

Es  wird  bemerkt,  dass  nach  §  8  San.- Ges. 
die  auf  die  einzelnen  vereinigten  Gemeinden 
entfallenden  Quoten  in  die  Gemeindevoranschläge 
aufzunehmen  und  wie  die  anderen  Gemeinde- 
Erfordernisse  zu  bedecken  sind.  Es  darf  also  in 
keinem  Falle  von  den  Steuerträgern  einer  Ge- 
meinde oder  eines  Giemeindetheiles  eine  specielle 
Umlage  zur  Deckung  des  Beitrages  zu  den  Be- 
zügen des  Gemeindearztes  eingehoben  werden. 

Kommt  zwischen  der  Vertretung  der  Sanitäts- 
gemeinde und  dem  von  ihr  bestellten  Gemeinde- 
arzte über  dessen  Entlohnung  mit  Einschluss 
des  Beisepauschales,  die  Kündigungsfrist  u.  s.  w. 
ein  Uebereinkommen  zu  Stande,  so  ist  über 
dasselbe  ein  Protokoll  aufzunehmen  und  von 
dem  Gemeindearzte,  sowie  den  Mitgliedern  der 
Vertretung  der  Sanitätsgemeinde  zu  unterfertigen. 
Dieses  Protokoll  ist  sammt  dem  Protokolle  Über 
jene  Sitzung  der  Sanitätsgemeinde- Vertretung, 
in  welcher  das  Uebereinkommen  genehmigt 
wurde,  in  beglaubigter  Abschrift  der  zuständigen 
k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  behufs  Vorlage 
an  die  k.  k.  Statthalterei  vorzulegen. 

Kommt  ein  Uebereinkommen  mit  dem  Ge- 
meindearzte nicht  zu  Stande,  so  hat  der  Obmann 
der  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde  hierüber 
an  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  zu  berichten. 
Im  übrigen  gelten,  wie  bemerkt,    alle  jene  Be- 


stimmungen,   welche  oben  in  Betreff  jeoa  Gn 
meinden,    welche  für  sich  allein  eine  Saititi|] 
gemeinde    bilden,    angeführt  worden,   mit 
Unterschiede,  dass  an  die  Stelle  des 
Ausschusses  die  Vertretung  der  Sanitäl 
und    an    die  Stelle  des  GemeindevorBteben 
Obmann  der   Sanitätsgemeinde- Vertretung 

Behördliche  Zustellungen  an  die  SsBÜte; 
gemeinde-Vertretung  werden  zu  Händen 
Vorstehung  jener  Gremeinde  veranlasst, 
welcher  die  Sanitätsgemeinde  den  Namen 
und  sind  von  dieser  Gremeindevorstehong 
Obmanne  der  Sanitätsgemeinde- Vertretnog 
zuhändigen. 

Die  Gemeindevorstehungen  sowohl  wie 
Vertretungen  der  Sanitätsgemeinden  und 
Obmänner  werden  sich  bei  ihrer  Gebahmog 
Angelegenheit  des  Sani tätswesens  stets  die 
Bestimmungen  des  Gesetzes  vom  22.  Septeml 
1893  (L.  G.  Bl.  Nr.  35)  über  die  Begeloog 
Sanitätswesens  in  den  Gemeinden,  und  des  Q^ 
setzes  vom  22.  September  1893  (L.  G.  BI.  Nr.SQ 
betreffend  die  Begelung  der  Todtenbeschia- 
gebühren  vor  Augen  zu  halten  haben. 

Eine  Instruction  über  den  Vorgang  hi 
Einzahlung  der  die  Gemeinden  treffenden  B»» 
träge  für  die  Entlohnung  der  Gemeindeinti 
an  die  k.  k.  Steuerämter  und  die  Auszahloig 
und  Verrechnung  dieser  Beträge  durch  die  k.  k, 
Steuerämter  wird  demnächst  im  LandesgesrtK 
und  Verordnungsblatte  publicirt  werden. 


£rla8S  der  k.  k.  Statthalterei  In 
Oberösterreieh  Tom  31.  October  1894^ 

Z.  17.103. 

an  alle  unterstehenden  Bezirkshauptmannschaftoi, 

betrelTend    die    DnrebfttliriiBir    der    Ory**'* 
■Atlon  des  €»eiiiel]ide-S»BltJltadleastefl. 

i 

Der  obderennsische  lAndesausschuss  bat  i 
im  Einverständnisse  mit  der  k.  k.  Statthaltera  | 
auf  Grund  der  §§  2  und  3  des  Gesetzes  tob  I 
22.  September  1893  (L.  G.  Bl.  Nr.  35)  die  ia  i 
nebenliegendem  Verzeichnisse  ersichtliche  Eia- 
theilung  des  dortigen  Bezirkes  in  Sanititi'  | 
gemeinden  getroffen. 

Zugleich  hat  derselbe  sämmÜichen  Gt- 
meinden  den  in  zwei  Exemplaren  anliegenden 
Circularerlass  vom  19.  v.  M.,  Z.  14343,  rage* 
mittelt,  und  wird  die  k.  k.  Bezirkshauptmanii' 
Schaft  beauftragt,  die  betreffenden  Gemeinden 
von  den  dieselben  berührenden  Verfügungen 
Über  die  Bildung  der  Sanitätsgemeinden  an  w- 
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bidigen  und  die  betreffenden  Gemeindevor- 
shnngen  anzuweisen,  behufs  weiterer  Durch- 
hrang  des  Landessanitätsgesetzes  im  Sinne 
Bses  Erlasses  vorzugehen. 

Da  es  sich  im  vorliegenden  Falle  um  die 
Bxchfuhrung  einer  neuen  Institution  handelt, 
r  welche  überdies  bei  einzelnen  Gemeinden 
18  richtige  Verständniss  zu  fehlen  scheint,  so 
t  es  unbedingt  nothwendig,  dass  jeder  ein- 
Inen  Gemeinde  ganz  bestimmt  bekannt  gegeben 
erde,  welche  der  im  erwähnten  Circularerlasse 
igefuhrten  Massnahmen  dieselbe  zunächst  und 
i  weiterer  Folge  zu  treffen  hat. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  wird  die 
n  Aasweise  sub.  Col.  4  verzeichneten  Orts- 
emeinden,  gleichviel  ob  sie  zum  eigenen  Be- 
irke  gehören  oder  nicht,  auffordern,  die  näher 
a  bezeichnenden  behufs  Constituirung  der  be- 
reffenden Sanit&tsgemeinde  erforderlichen  Mass- 
lahmen  zu  treffen.  —  Selbstverständlich  werden 
tie  Gemeinden  auch  ihre  Berichte  jenen  k.  k. 
ieEirkahauptmannschaften  vorzulegen  haben,  von 
reichen  sie  die  Aufforderung  erhalten  haben.  — 
Besondere  Bemerkungen  für  einzelne  Gemeinden 
RDd  ans  der  Anmerkungscolonne  der  Ausweise 
lu  entnehmen. 

Die  Zahl  der  jeder  Ortsgemeinde  zukommen- 
den Vertreter  für  die  Sanitätsgemeindevertretung 
ist  in  den  Ausweisen  unter  der  Einwohnerzahl 
der  betreffenden  Ortsgemeinde,  beziehungsweise 
des  betreffenden  Ortsgemeindetheiles  angemerkt. 
Ebenso  ist  die  Gesammtzahl  der  Vertreter  der 
SanitStsgemeinde  unter  der  Einwohnerzahl  der 
SÄnitfttBgemeinde  angemerkt. 

Insbesondere  wird  den  Gemeinden  noch  zu 
bedeuten  sein,  dass  die  Vertretungen  der  Sanitäts- 
gemeinden auch  in  dem  Falle,    als  mit  dem  in 
Aussicht    genommenen    Gemeindearzte    bereits 
früher  Vereinbarungen    getroffen    worden    sein 
»Uten,  über  die  Bestellung  des  Gemeindearztes 
Qnd  dessen  Bezüge  Beschluss  zu  fassen  haben, 
^  inr  Passung  solcher  Beschlüsse  lediglich  die 
Tom  Landesansschusse  und  der  k.  k.  Statthalterei 
verkannten  Vertretungen  der  Sanitätsgemeinden 
(«emeindeausschüsse,     beziehungsweise     eigene 
Vertretungen)  gesetzlich  berufen  erscheinen. 

Jenen  Gemeinden,  welche  zwar  als  Sanitäts- 
S^meinden  anerkannt,  beziehungsweise  zu  einer 
solchen  vereinigt   wurden,    jedoch    im    gegen- 


wärtigen Zeitpunkte  noch  über  keinen  eigenen 
Gemeindearzt  verfügen,  wird  zu  bedeuten  sein, 
dass  sie  bis  zur  Besetzung  der  auszuschreibenden 
Gemeindearztesstelle  sich  mit  dem  Gemeinde- 
arzte einer  benachbarten  Gemeinde  wegen  pro- 
visorischer Besorgung  des  Gemeindesanitäts- 
dienstes, insoweit  er  dem  Gemeindearzte  obliegt, 
in  das  Einvernehmen  zu  setzen  haben. 

Hiebei  wäre  den  betreffenden  Gemeinden 
zugleich  bekannt  zu  geben,  dass  der  Landes- 
ausschuss  nach  Festsetzung  der  Bezüge  des 
Gemeindearztes  durch  die  bezüglichen  Sanitäts- 
gemeindevertretungen sofort  die '  gemeinsame 
Ausschreibung  der  im  Termine  der  defini- 
tiven Constituirung  der  Sanitätsgemeinden  etwa 
unbesetzten  Gemeinde-Arztessstelle  veranlassen 
wird. 

Da  bei  der  Bildung  der  Sanitätsgemeinden 
von  dem  Principe  ausgegangen  wurde,  nach 
Thunlichkeit  alle  auf  dem  Lande  practicirenden 
Aerzte  zur  Besorgung  des  Gemeindesanitäts- 
dienstes heranzuziehen,  so  wird  Einfluss  dahin 
zu  nehmen  sein,  dass  auch  von  den  Gemeinden, 
beziehungsweise  den  Vertretungen  der  Sanitäts- 
gemeinden diesem  Grundsatze  Kechnung  getragen 
werde. 

Es  wird  ihnen  klar  zu  legen  sein,  dass  die 
Besorgung  des  Sanitätsdienstes  in  weit  ausge- 
dehnten, stark  bevölkerten,  oder  aus  heterogenen 
Theilen  zusammengesetzten  Sanitätsgemeinden 
zweckentsprechend  mehreren,  in  dem  Gebiete 
derselben  domicilir enden  Aerzten  übertragen 
werden  könne,  wenn  deren  Obliegenheiten  nur 
genauer,  sei  es  durch  territoriale  oder  durch 
fachliche  Abgrenzung  des  Gebietes  ihrer  Wirk- 
samkeit, präcisirt  werden. 

Andererseits  sind  die  betreffenden  G^meinde- 
vorstehungen,  beziehungsweise  Vertretungen  der 
Sanitätsgemeinden  darauf  aufmerksam  zu  machen, 
dass  die  Besorgung  des  Sanitätsdienstes  in  zwei 
oder  mehreren  Sanitätsgemeinden  durch  einen 
Gemeindearzt  in  der  Kegel  nicht  angeht  und 
dass  eine  solche  cumulative  Thätigkeit  nur  in 
Ausnahmsfällen  bei  Abgang  des  nöthigen  Sanitäts- 
personales und  nur  provisorisch  zulässig  ist. 

Es  wird  demnach  in  Fällen,  wo  in  der 
Umgebung  des  Sitzes  zweier  oder  mehrerer 
Aerzte  Sanitätsgemeinden  zu  besetzen  sind,  der 
Sanitätsdienst  in  loco  dem  einen  dieser  Aerzte, 
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in  den  benacbbarten  Sanität^gemeinden  aber, 
wenn  sie  selbst  eines  Arztes  entbebren,  dem 
anderen  zuzuweisen  sein. 

Jene  Gremeinden  nun,  welche  lau  des  bei- 
liegenden Verzeichnisses  berufen  sind,  selbst- 
stftndig,  d.  h.  für  sich  allein  einen  Gremeinde- 
arzt  zu  bestellen,  haben  sofort  mit  dem  in  Aus- 
sicht genommenen  Arzte  wegen  dieser  Be- 
stellung in  Verhandlung  zu  treten,  wobei 
auch  bereits  ein  Uebereinkommen  über  die  dem 
Gemeindearzte  zu  leistenden  jährlichen  Bezüge, 
über  das  Beisepauschale,  über  die  Kündigungs- 
frist und  etwaige  andere  im  Gesetze  nicht  be- 
sonders vorgesehene  Modalitäten^  endlich  Über 
die  Vergütung  der  Medicamentenabgabe  bei 
Armenbehandinng  angebahnt  werden  kann. 

Innerhalb  eines  von  der  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft zu  bestimmenden  Termines  haben 
sodann  diese  Gemeinden  einen  Bescbluss  des 
Gemeindeausschusses  entweder  nur  über  die 
Person  des  zu  bestellenden  Gemeindearztes  oder 
auch  gleichzeitig  übei-  das  mit  demselben  verab- 
redete Uebereinkommen  bezüglich  obgenannter 
Punkte  einzuholen.  Das  Protokoll  Über  diese 
GemeindeausBchusssitzung,  eventuell  auch  Über 
jene,  in  welcher  das  Uebereinkommen  erst  nach- 
träglich genehmigt  wurde,  ist  sammt  dem  vom 
Gemeindearzte,  vom  Gemeindevorsteher,  einem 
Gemeinderathe und  zwei  Mitgliedern  des  G^meinde- 
ausachusses  zu  unterfertigenden  Protokolle  über 
dieses  Uebereinkommen  in  beglaubigter  Abschrift 
der  zuständigen  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
innerhalb  eines  weiteren  von  derselben  anzu- 
beraumenden Termines  vorzulegen. 

Im  Falle,  dass  eine  Vereinbarung  zwischen 
der  Gemeinde  und  dem  zu  bestellenden  Arzte 
nicht  erzielt  wurde,  ist  innerhalb  desselben 
Termines  und  zwar  sofoit  nach  der  die  Personal- 
frage erledigenden  G^meindeausschusssitzung 
unter  Vorlage  des  betreffenden  Protokolles  an 
die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  zu  berichten, 
welche  wegen  Festsetzung  der  Entlohnung  und 
der  sonstigen  Bedingungen  die  eingehendsten 
Erhebungen  im  Sinne  des  §  8  des  Landessanitäts- 
gesetzes zu  pflegen  haben  wird. 


Die  Vorstehungen  jener  Gemeinden, 
ganz  oder  theil weise  mit  anderen  Gencintei 
einer  Sanitätsgemeinde  vereinigt  sind, 
aufzufordern,  innerhalb  eines  Ton  der  L  k. 
zirkshauptmannschaft   g^ebenen   TermiBtt 
Wahl    der   in    die  Vertretung    dieser 
gemeinde  zu  entsendenden  Gemeind< 
mitglieder  in  der  in  dem  anli^;eaden  Vi 
nisse   bestimmten  Zahl    zu  veranlassen  snd 
gewählten  Mitglieder  in  weiterer,  von  der  L 
Bezirkshauptmannschaft     festzusetzenden 
derselben  bekannt  zu  geben. 

Die    k.    k.    Bezirkshauptmannsehafl 
sodann  diese  ihr  namhaft  gemachten  Mil 
der  Vertretung  der  Sanitätsgemeinde   an 
bestimmten  Ort   und    zu  einer  bestimistea 
zur  Wahl  eines  Obmannes,  eventnell  auch 
zur  Erledigang  der  Personalfrage  in  Bezog 
den  zu  bestellenden  Gemeindearst  und  xm  I 
rung   eines  Uebereinkommens    mit    demseU 
u.  s.  w.    einberufen    und    hat    überhaupt 
Vertretung  der  Sanitätsgemeinde  vom  M( 
ihrer  Constituirung    an    die  Obliegenheiten 
Gemeindeausschüsse  jener   Gremeinden,    welc 
selbstständig  einen  Gemeindearzt  bestellen, 
sie  in  Vorstehendem  bezeichnet  sind,  in  ssal« 
Weise   und    unter   genauer  Einhaltung   der 
anliegenden  Circularerlasse  des  obdereni 
Landeeausschusses   aufgeführten   Bestimmai 
zu  erfüllen. 

Bezüglich    der  Gesuche  um  £rmächtigi]B|' 
zur    Einhebung     von     Todtenbeschaugehübrss, 
sowie  um  Subventionen  für  G^emeindeSrzte  Mi' 
dem  Landesfonde  sind  die  Gemeinden  im  Sioat ; 
des  oben  bezeichneten  Erlasses  zu  belehren. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  wird  am 
Note  des  obderennsischen  Landesausschusaei  tos 
17.  d.M.,  Z.  12427— 13166,  gemäss  aufgefordert, 
die  über  diese  Verfügungen  einlaufenden  Berichte 
der  Sanitätsgemeinde- Vertretungen  zu  sammda, 
zu  prüfen  und  im  Anschlüsse  der  eventnelks  ! 
eigenen  Anträge,  Erhebnngsaeten  n.  s.  v.  bii  ! 
längstens  31.  December  1894  anher  vorzulegea.  ' 


Hiexa  eine  Beparat-Bellage. 


Verantfrortlicher  Redactenr:  Ludwig  Werner.  Verla«  von  Alfred  Hfilder  in  Wien.  Dmek  Ton  Frledriok  Jasper  in  Wiet. 
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Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  47,  22.  November  1894. 

riag  TOD  Alfred  HSIder,  k.  nnd  k.  Hof-  und  Universitäts-Bachhändler  in  Wien,  I.,  RothenthurmttraMe  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  20.  November  1894,  Mittags. 


Gralizien : 

Vom  12.  November  Seit  dem  Beginne 
bis  18.  November         der  Epidemie*) 

PoUüwher  Bezirk  Gemeinde  E,kr,„.       Tode^  Erkr.n-       Tode- 

kungen  f3Ule  kungen         falle 

Lanberg  Stadt ,    .      8  6  52         38 

Irakau  Stadt 1  —        137         86 

Kala:  Seit   dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  3  Gemeinden  —  —  7  4 

Seit  30.  August  kein  Cholera- 
erkrankungsfall   gemeldet. 

Bobrka:                         Bobrka 1  —  48  28 

Chodoröw 1  1  3  3 

Holdowice 4  2  4  2 

Kolohury —  1  6  3 

Strzeliska  Nowe 5  6  138  88 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

5  Gemeinden     ....  11  10  —  — 
Seit    dem  Beginne  der   Epi- 
demie in  21  Gemeinden    .  —  —  292  185 

'^fcnla:  Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie  in  9  Gemeinden  —  —  29  20 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
9.  November  gemeldet. 

1  Unter  Berttcksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  KichtigstelluDgen. 
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Vom  12.  November  Seit  dtn  Befins 
bis  18.  November  der  ^idwii 


Politischer  Bezirk 


Bohorodczany: 


Borszczow : 


Gemeinde 


Posiecz 

Vom  12.  bis  18.  November  in 
1  Gemeinde 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden   . 


Babinee  pod  Krzywczem.     . 

Bilcze 

Borszezöw 

Boryszkowce 

Filipkowce 

Iwanie  Puste 

Korolowka 

Krzywcze  Gorne     .... 

Olexince 

Strzalkowce 

Szuparka 

Vom  12.  bis  18.  November  in 
11  Gemeinden     ....       92 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  45  Gemeinden  .       — 


Erkran- 

Todea- 

Erkran- 

Tai» 

kongen 

fXUa 

knngeo 

fiUi 

1 

1 

45 

28 

1 

1 

— 



474 

TA 

•••» 

2 

11 

8 

6 

1 

155 

R» 

59 

26 

84 

43 

1 

1 

19 

9 

2 

2 

34 

13 

5 

1 

5 

1 

7 

5 

30 

.  21 

4 

2 

5 

2 

2 



18 

8 

1 

1 

7 

4 

5 

4 

ö 

4 

45  — 

-        979 


Brody : 


Gontowa 1 

Troscianiec 1 

Zalozce 5 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

3  Gemeinden 7 

Seit    dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  5  Gemeinden 


1 

2 

2 

1 

2 

2 

2 

113 

51 

4 


-         —        119 


dd 


Brze8ko : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden 

Der  letzte  Fall  wurde  am 
19.  September  gemeldet. 


11 


6 


Brzezany 


Brzezany — 

Glinna 7 

Kalne 18 

Eozowa 7 

Medowa 2 

Plaucza  Wielka 3 

Potutory 7 

Saranczuki 1 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

8  Gemeinden 45 

Seit  dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden   . 


1 

6 

0 

4 

47 

19 

6 

18 

6 

2 

7 

2 

2 

2 

2 

— 

45 

28 

3 

17 

9 

1 

6 

5 

19 


-         -        255      129 


645 


Politiaeher  Beairk 


ZOZO  W : 


iczacz: 


Gemeinde 


Vom  12.  November    Seit  dem  Beginne 
bis  18.  November        der  Epidemie 


Erkran- 
kungen 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .  — 

Seit  31.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Barysz 9 

Dubienko 2 

Koropiec 1 

Eoscielniki 8 

Medwedowce 5 

Podzameczek 5 

Pomoree 7 

Porchowa 4 

Pyszkowce 2 

Rzepince 3 

Trybuchowce 9 

Zaleszczyki  Male     ....  2 
Vom  12.  bis  18.  November  in 

12  Gemeinden 57 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  59  Gemeinden  .    •  — 


Todes-     Erkran-       Todes- 
fälle       kungen         falle 

-         1        1 


5 

26 

14 

2 

21 

15 

— 

477 

190 

3 

16 

7 

2 

16 

7 

3 

24 

18 

2 

9 

3 

2 

28 

15 

— 

13 

4 

— 

8 

4 

3 

36 

16 

1— 

7 

2 

22  -         - 

~       2032       967 


Shrzanow 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden.     . 

Seit  2.  October  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 


-  -  60 


23 


Ciortkow 


Babrowa: 


Bazar 8 

Biala 4 

Dolina 2 

Jagielnica 10 

Nagorzanka 8 

Pauszowka 16 

Romaszöwka 1 

Salowka 2 

Skorodynce 3 

Sosolöwka 2 

Szulhanöwka 3 

Ulaszkowce 1 

Zwiniacz 1 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

13  Gemeinden      ....  61 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  18  Gemeinden    .  - 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden      .  — 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
2.  September  gemeldet. 


4 

54 

27 

3 

7 

5 

1 

5 

2 

6 

35 

19 

3 

49 

25 

5 

97 

43 

1 

62 

28 

— 

13 

6 

— 

8 

3 

1 

35 

19 

3 

3 

3 

1 

36 

22 

— 

6 

3 

28         -         - 
583       288 


—  20 


10 


Politischer  Bezirk 


Gorlice : 


Grodek: 


Gryböw: 


Horodenka: 


Husiatyn: 


Jaslo: 


Jaworöw: 


Kalusz: 
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I 
■ 

Vom  12.  Norember     Seh  dem  Befine 
bia  18.  November  der  Epadcae 

Gemeinde  j,^,^^^_      ^^^^     g^j^^^      ^^^ 

kungfen        fllle         kanten        fiOle 

Seit    dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    .       —  —  26  14 
Letzter  Elrkrankungsfall  am 

10.  November  gemeldet. 

Grodek 5  3  8  5 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

1  Gemeinde 5  3  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  1  Gemeinde      .     .      —  —  8  5 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       —  —  7  3 

Letzter  ErkrankungsfaU  am 
2.  September  gemeldet 

Horodnica 1  1  14  11 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

1  Gemeinde 1  1  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden     .      —  —        1090        604 

Chorostkow 6  3  72  28 

Kopyczynce 9  6  50  24 

Liczkowce 3  —  32  12 

Peremilöw 1  1  2  1 

Samoluskowce 1  —  1  — 

Trybuchowce 1  1  58  37 

Wasylkowce 3  2  17  11 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

7  Gemeinden 24  13  —  — 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

26  Gemeinden     ....  —  —  616  321 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

I  Gemeinde —  —  3  1 

Letzter  Erkrankungsfall  am 

9.  November  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       —  —  5  2 

Letzter  Erkrankungsfall  am 
24.  October  gemeldet. 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

II  Gemeinden     ....       —  —  112  57 
Letzter  £k*krankungsfall  am 

11.  October  gemeldet 
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Politischer  Bezirk 


Gemeinde 


Vom  12.  November 
bis  18.  November 

Erkran-        Todes- 
kungen  fälle 


Kamionka  Strumilowa:  Derewlany 4 

Tadanie — 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

2  Gemeinden 4 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie  in  12  Gemeinden  . 

Kolbuszowa:  Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  5  Gemeinden 
Letzter  Erkrankungsfall  am 
14.  September  gemeldet. 

Kolomea:  Eolomea 3 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

1  Gemeinde 3 

Seit   dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  24  Gemeinden  .       — 

Kosow:  Kosöw 10 

Kosöw  Stary 1 

Kuty 3 

Manastersko 3 

Moskalöwka 1 

Smodna 3 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

6  Gemeinden 21 

Seit  dem   Beginne    der  Epi- 
demie in  16  Gemeinden  . 

Krakau  Umgebung:       Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  34  Gemeinden     ...       — 
Letzter  Erkrankungsfall  am 
31.  Oetober  gemeldet. 

Lemberg  Umgebung:    Kleparöw 2 

Zamarstynöw 8 

Zniesienie 1 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

3  Gemeinden 11 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  3  Gemeinden  .... 

Limanowa:  Seit   dem   Beginne   der  Epi- 

demie in  1  Gemeinde    .     . 
Seit  24.  August  kein  weiterer 
Fall  gemeldet. 

Mielec:  Seit  dem  Beginne   der  Epi- 

demie in  6  Gemeinden 
Letzter  Erkrankungsfall   am 
14.  September  gemeldet. 


1 
1 


Seit  dem  Beginne 
der  Epidemie 

Erkran-        Todes- 
kangen  fälle 


25 
25 


—    -    17 


—    —    95 


13 


11 
11 


—    —    272   143 


12 


2 

• 

2 

86 

52 

384 

218 

6 

78 

34 

11 

5 

1 

4 

1 

2 

20 

13 



16 

5 

2 

8 

5 

11 

-    —    258    136 


—    330   193 


2 

57 

44 

2 

21 

11 

1 

17 

14 

5    —    — 


69 


1    — 
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Politischer  Bezirk 


Mosciska: 


Gemeinde 


Vom  12.  Norember  Seit  dem  BefiiM 

bis  18.  November  der  Epidemie 

Erkran-      Todes-  Erknn-     To4» 

kuDgen         fälle  kungen       fiU« 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .    . 

Seit  13.  September  kein 
weiterer  Erkrankungsfall 
gemeldet. 


Myslenice 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
wurde  am  9.  November 
gemeldet. 


-  —  14 


8 


Nadworna 


Delatyn 1 

Lanezyn 1 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

2  Gemeinden 2 

Seit   dem   Beginne  der   Epi- 
demie in  10  Gemeinden    .  — 


1 
1 


4 
4 


2       •    — 

—  47 


3 


31 


Nisko: 


Seit   dem    Beginne    der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am   26.  August  gemeldet. 


-  41 


27 


NowyTarg  (Neumarkt):  Seit    dem  Beginne   der   Epi- 
demie  in  3  Gemeinden 
Der   letzte   Erkrankungsfall 
am  8.  Oetober  gemeldet. 


11 


3 


Podhajce : 


Litwinöw 

1 

1 

5 

3 

Zawalöw 

7 

3 

28 

13 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

2  Gemeinden 

8 

4 

— 

Seit   dem  Beginne   der   Epi- 

demie in  24  Gemeinden   . 

— 

378 

199 

Przemyslany : 


Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  5  Gemeinden .     . 

Der  letzte  Erkrankungsfall 
am  26.  Oetober  gemeldet. 


-         -  41 


24 


Rohatyn : 


Bukaczowce  .     .     .     . 

.     .         4 

1 

27 

15 

Kleszczöwna  .     .     .     . 

.     .         1 

1 

1 

1 

Eunaszöw 

.     .         1 

1 

1 

1 

PoHtiseber  Besirk 


Rohatyn: 


Saybu8ch 


Skala« 


Sniatyn: 


Stanislau: 


Stryi: 


Tarnobrzeg 


.-    Tamopoi: 
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Vom  12.  November   Seit  dem  Be^nne 
bis  18.  November  der  Epidemie 

Gemeinde  ^^^^^_      ^^^      ^^^^_      ^^^^ 

kungen        fUle         kungen        fXlIe 

Skomorochy  Nowe ....  2  1  69  39 

Skomorochy  Stare  ....  2  1  22  12 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

5  Gemeinden 10  5  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  36  Gemeinden  .  —  —  514  291 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 

demie  in  2  Gemeinden     .      —  —  38  15 

Letzter  Erkrankungsfall  am 

8.  October  gemeldet 

Borki  Male 4  2  14  3 

Hliböw 1  1  1  1 

Kalahoröwka 4  3  4  3 

Przekalec 3  1  6  3 

Skalat 13  8  111  55 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

5  Gemeinden 25  15  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden  .  —  —  255  138 

Seit   dem  Beginne  der  Epi-  *.. 

demie  in  17  Gemeinden   .       —  —  124  76 

Letzter  Erkrankungsfall  am 

24.  October  gemeldet. 

Kolodziejöwka 5  3  5  3 

Meducha 3  3  18  10 

Miedzyhorce 1  1  7  5 

Siemikowce 2  —  13  6 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

4  Gemeinden 11  7  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  35  Gemeinden   .  —  —  615  326 

Skole  (Dorf) —  3  23  14 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

1  Gemeinde —  3  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .       —  —  24  15 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  13  Gemeinden    .       —  -  120  72 
Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden     .       —  —  7  2 
Letzter  Erkrankungsfall  am  11.  November  gemeldet. 
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Politischer  Besirk 


Tarnow: 


Tlumacz 


Trembowla: 


Gemeinde 


Vom  12.  November  Seit  des  BifnM 

bis  18.  November  der  EpidoBie 

Erkran-       Todes-  Erkrmn-     Todet- 

kung^en         fiUIe  kaogen       ftfls 


Seit  dem   Beginne   der  Epi- 
demie in  9  Gemeinden  —  —  145  81 
Letzter  Erkrankungsfall  am  24.  September  gemeidet 


Nowosiolka — 

Ottynia 1 

Przeniczniki 2 

Siobödka  Odajowska   ...  6 

Tlumacz 1 

Tysmienica 8 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

6  Gemeinden 18 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  25  Gemeinden  . 


Budzanöw 1 

Dereniöwka 4 

Plebanöwka — 

Strusöw 2 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

4  Gemeinden 7 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  18  Gemeinden    .  — 


1 

28 

15 

1 

119 

58 

1 

31 

18 

5 

7 

6 

1 

58 

31 

4 

280 

156 

13         — 


-         —        989       592 


1 

21 

10 

2 

4 

2 

1 

5 

4 

2 

27 

13 

6  — 

156 


95 


Turka: 


Wadowice 


Wieliczka 


Zaieszczyki: 


Zloczöw: 


Seit   dem  Beginne  der    Epi- 
demie in  1  Gemeinde ,     .       —           —  1            1 
Seit  dem  11.  September  kein  weiterer  Fall  gemeldet. 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  12  Gemeinden   .       —           —  37          18 
Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet 

Seit  dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden  .       —           —  175         115 
Letzter  Erkrankungsfall  am  1.  November  gemeldet. 

Buraköwka 6            3  96         36 

Kolodröbka 1             1  3           1 

Koszylowce 1             2  38          24 

Lisowce 1             1  31          17 

Milowce 2            2  6           5 

Szypowce 1           —  5           2 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

6  Gemeinden  ....  12  9  —  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  43  Gemeinden     ...       —           —  1225         700 


Bialy  kamien 
Czeremosznia 


4 
3 


3 
1 


33 
5 


21 
3 


Politischer  Besirk 


ZIOCZÖW : 


Zolkiew : 


Zydaczöw 
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Vom  12.  November     Seit  dem  Beg'iune 
bitt  18.  November  der  Epidemie 

Gemeinde  Erkran-      Todes-       Erkran-      Todes- 

kuDgen         fälle        kungen         fälle 

Pietrycze 1  1  33  12 

Sassöw —  1  19  10 

Usznia 2  —  10  7 

Zboröw 13  7  45  13 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

6  Gemeinden 23  13  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  22  Gemeinden     ...  —  —  318  167 

Kulikow 2  2  2  2 

Vom  12.  bis  18.  November 
in  1  Gemeinde    ....        2  2  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  1  Gemeinde  .     .       —  —  2  2 

Brzezina 3  —  21  7 

Krupsko 4  2  9  3 

Rozdol 2  1  75  43 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

3  Gemeinden  ....  9  3  —  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  4  Gemeinden  ....  — '  —  107  54 

Galizien  G esammtsumme: 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

121  Gemeinden  ....     478        254  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  704  Gemeinden ...       —  —       13674      7452 

« 


Czernowitz  Stadt 


Czernowitz  Umg. 


Gurahumora: 


Kimpolung : 


Bukowina: 
—         -         43         23 

Letzter  Erkrankungsfall  am  27.  September  gemeldet. 

Sei  t  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  7  Gemeinden  ....       —  —  91  57 

Letzter  Erkrankungsfall  am  20.  October  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  8  Gemeinden ....       —  —  156  77 

Letzter  Erkrankungsfall  am  23.  September  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  2  Gemeinden ....       —  —  2  1 

Letzter  Erkrankungsfall  am  15.  September  gemeldet. 


Politischer  Besirk 


Kotzman: 


Radautz 


Storozynetz 


Suczawa : 


Wiznitz 
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Vom  12.  Movembor     Seit  dem  B«gnai 
bis  18.  November  der  Efidens 

Oomeinde  Erkran-       Todee-     Erkran-       'Mut- 

kangen         ftlle       knngen         SIU 

Zwiniacze 1  1  42         23 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

1  Gemeinde 1  1  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  26  Gemeinden  .      —  —  265         141 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden.    .       —  —  19  14 
Letzter  Erkrankungsfall  am  10.  October  gemeldet 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  6  Gemeinden     .      —  —  53  34 
Letzter  Erkrankungsfall  am  26.   October  gemeldet. 

Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  3  Gemeinden    .       —  —  27  14 
Letzter  Erkrankungsfall  am  9.  September  gemeldet 

Dolhopole 1  —  1  — 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

1  Gemeinde 1  —  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  11  Gemeinden  .       —  —         207         123 

Gesammtsumme   in   der  Bukowina: 

Vom  12.  bis  18.  November  in 

2  Gemeinden 2  1  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  66  Gemeinden   .       —  —  863         490 


tmi».  «•■  »iitiicM  4Asm  ■■  « t« 


)as  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  (Sanltätsratlies. 

Redlgirt  Ton 

Dh.  J.  DAIMER  und  Db.  a.  netolitzkt 

3«otioxisr&ilx  im  Alinisteriuxxi  de«  Innern  SoliriftftUirer  de«  Obemten  SanitAtsratliea 


Mag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universltäts-Buchhindler  in  Wien 

I.  RotlientliYir  m  Strasse  16. 


Erselieliit  Jeden  Donnerstec« 

PrIniimeratloiwpr«is  bei  direeter  Postsiuendiuig  gaasjlhiig  fl.  6.—. 


L  J^hrgmjig,  Wien,  29.  IToTeuber  1894.  Hr.  48. 


lolialt.  Ueber  Wath-Schutzimpfang.  —  Die  Infectionskrankheiten  in  der  IX.  Berichtsperiode.  — 
heilwigen  über  sanitäre  Verhältnisse  and  Verfügungen  im  Auslände:  Japan,  Geburten  und  Sterbe- 
im  Decennium  1881—1890. 


üeber  Wuth-Schutzimpfang 

)  einem  Berichte  des  Universitätsprofessors    I>r.  Riebard  Paltanf,  Vorstandes  des 
bologischen  Institutes  der  Krankenanstalt  Radolfstiftang  in  Wien,  anlllsslich  der  Eröffnung 
Anstalt  fUr  Wnth-Schutzünpf nng  in  Wien  und  einer  im  Monate  Mftns- April  1894  unter- 
nommenen Studienreise  ins  Ausland. 

Die  bereits  auf  8  Jahre  sich  erstreckende  Statistik  der  P  a  s  t  e  u  r'schen  Schutz- 
)faDgen  gegen  die  Hundswuth  gibt  Daten^  die  sich  nicht  mehr  als  Fehler,  statistische 
igschlüsbe  etc.  missdeuten  lassen.  Wir  berücksichtigen  nur  die  Zahlen  des  weitaus 
|uentesten  Institutes,  des  Instituts  Pasteur  ir  Paris.  Seine  Statistik  theilt  die  Geimpften, 
drei  Kategorien,  in  solche,  bei  denen  die  Wuth  des  Thieres,  welches  die  Verletzungen 
zte,  experimentell  im  Laboratorium  erwiesen  worden  ist,  in  solche,  bei  denen  veterinä- 
itliche  Atteste  die  Wuth  des  Thieres  constatiren,  endlich  in  jene,  bei  denen  bezüglich 
i  Thieres  nur  der  Wuthverdacht  vorliegt.  Wir  rechnen  beide  letzteren  Kategorien  als 
iht  völlig  einwurfsfrei  nicht  zu  den  wirklich  bestandenen  Wuthfällen,  zumal  es  ab  und 
vorkommt,  dass  das  Sterblichkeitspercent  in  der  letzten  Gruppe  grösser  ist,  als  in  der 
eiten. 

So  sind  z.  B.  im  Jahre  1889  von  1187  (1188)  Gebissenen,  bei  denen  die  Wuth  des 
lieres  durch  die  veterinärärztliche  üntersuchung'constatirt  war,  2  (0*17  Pereent)  respective 
(0*25  Percent)  gestorben,  während  von  nur  297  (298),  die  von  nur  wuthverd ächtigen 
üeren  gebissen  waren,  ebenfalls  2  (0'67  Percent),   resp.  3  (1*00  Percent)  gestorben  sind. 

Die  Summe  der  in  8  Jahren  (1886 — 1893)  von  zweifellos  wuthkranken  Thieren 
ibissenen  und  im  Institute  Paste  ur's  in  Paris  Geimpften  beträgt  insgesammt  2343;  davon 
üben  an  Wuth  21  oder  0*89  Percent;  sieben  derselben  waren  während  der  Behandlung 
ier  karz  darnach  gestorben,  so  dass  sie,  da  sich  die  betreffenden  Personen  bereits  im  Incu- 
UioDsstadium  befanden,  nicht  gerechnet  werden,  demnach  stellt  sich  die  Zahl  der  Ge- 
lasenea  auf  2336  und  die  der  Todesfälle  auf  14  =  0*60  Percent.  Es  ist  aber  auch 
^  erstere  Verhältnisszahl  von  0*89  Percent  so  klein,  wie  sie  beim  natürlichen  Ablauf  der 
[ulbinfection  gewiss  nicht  vorkommt,  auch  nicht  angenommen  werden  kann.  Eine  der 
iedrigsten  Verhältnisszahlen  ist  die  von  Hunt  er,  nämlioh  5  Percent;  dieselbe  bezieht 
^  jedoch  nur  auf  21  Fälle^  von  denen  eben  nur  einer  gestorben  war.     Die  grossen  Zu- 
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sammenstellungen  von  L  e  b  1  a  n  c  geben  16  Percent,  von  F  a  b  e  r  20  Percent.  Hofrath 
Roll,  an  den  ich  mich  wandte,  da  ich  wusste,  dass  er  sich  seinerzeit  viel  Muhe  {ab, 
aus  exacten  Beobachtungen  eine  grössere  Zusammenstellung  zu  maehen,  theilte  mir  mit, 
dass  er  auf  einen  Percentsatz  von  7  gekommen  wäre,  eine  Zahl,  die  er  nach  seiner 
Ueberzeugung  für  zu  gering  hält,  weshalb  er  von  der  Zusammenstellung  abliess.  Wir  föbreB 
diese  statistischen  Daten  an,  um  zu  zeigen,  wie  sehr  jene  Anzahl  von  Todesfalleo  b« 
den  im  Institut  Pasten r's  Behandelten  gegen  die  sonst  massgebenden  firgebniaae 
der  Statistik  zurückbleibt.*) 

Man  hat  versucht,  aus  der  absoluten  Zahl  der  Todesfälle  in  Frankreich,  die  jih^ 
lieh  an  Lyssa  vorkamen,  den  Beweis  zu  erbringen,  dass  die  Schutzimpfungen  Pastear'i 
werthlos  wären,  da  dieselbe  gleich  blieb.  Diese  Methode  leidet  aber  an  mehreren  Fehlen. 
Zunächst  ergibt  sie  keine  sichere  Zusammenstellung,  da  in  keinem  Jahre  sämmtliche  Departemenii 
die  nöthigen  Angaben  einsenden.  Ich  entnehme  einer  Mittheilung  Gamaleja's.  da» 
1852  :  14  Departements  46  Todesfälle,  1853  :  11  Departemente  37  Todesfälle,  1854  gar 
nur  8  Departements  die  Todesfälle  und  zwar  21  anmeldeten,  dass  in  den  Jahren  ISSü 
bis  1868  acht  Departements  keine  Mittheilungen  machten,  unter  welchen  gerade  notorisch  voa 
Wuth  heimgesuchte  sind,  wie  la  Seine,  la  Rhone,  Seine  et  Oise.  Im  Kriegsjahre  1870  erscheiDea 
auf  diese  Weise  nur  7  Todesfälle  in  den  officiellen  Berichten  verzeichnet.  Es  erbelk! 
daraus,  dass  diese  »officiellen«  Daten  gar  kein  wirkliches  Bild  von  der  Ver- 
breitung der  Wuth  in  Frankreich  geben. 

Ein  anderer  Fehler  liegt  darin,  dass  eine  selbst  richtige  Statistik  der  Todesfalle  bdm 
Menschen  ohne  Rucksicht  auf  die  Intensität  der  Wuth  bei  den  Hunden  beurtheilt  wird; 
es  weist  z.  B.  Paris  im  Jahre  1888:  17  Lyssafälle  beim  Menschen,  1889  nar  5,  1891 
6  Todesfälle  aus,  es  gab  aber  1888:  863,  1890:  203  und  1891:  40O  wütheade 
Hunde. 

Endlich  wäre  es  noch  nothwendig,  um  derartige  aus  der  allgemeinen  Sterblichkeit 
gezogene  Schlüsse  zu  machen,  zu  wissen,  wie  viele  der  Gestorbenen  auch  schutzgeimpft 
waren.  So  besagt  z.B.  ein  Bericht  Dujardin-Beaumetz,  dass  von  den  6  an  Lyssa 
im  Jahre  1889  in  Paris  Gestorbenen  drei  nicht  geimpft  waren;  man  wurde  glauba, 
dass  namentlich  in  Paris  die  Gebissenen  zumeist  sich  der  Behandlung  unterziehen. 

Sehr  bemerkenswerth  sind  endlich  die  Resultate  bei  den  anerkannt  gefahrlichen 
Bissen  im  Gesicht  und  am  Kopfe,  für  welche  manche  Statistiken  sehr  höbe 
Verhältnisszahlen  angeben ;  nach  den  Berichten  des  Instituts  P  a  s  t  e  u  r's  ist  die  Sterb- 
lichkeit in  den  Jahren  1886  bis  1889  bei  593  Fällen  2'36  Percent,  sinkt  aber  bis  zum 
Jahre  1892  bei  den  gesammten  1078  Fällen  auf  1*48  Percent. 

Diese  Erfolge  sind  unbestreitbar  und  werden  auch  als  die  frappantesten  %ür 
meist  hervorgehoben*  Es  lässt  sich  hiemit  bestimmt  aussprechen,  dass  die  Schutzimpfong 
nach  Pas  te  ur  die  Todesfälle  an  Lyssa  wesentlich  vermindere. 

Es  hat  sich  aber  auch  seit  der  Zeit,  als  Pasten r  die  Schutzimpfung  gegen  Wuth 
einführte,  unser  Yerständniss  von  den  Vorgängen  der  Immunisirung  wesent- 
lich erweitert,  und  sind  wir  auch  dem  Wesen  derselben  noch  nicht  beigekommen,  so 
haben  wir  doch  concretere  Vorstellungen  gewonnen. 

P  a  s  t  e  u  r's  Wuth-Schutzimpfungen  waren  die  ersten  sogenannten  curativen  Immu- 
nisirungen  —  nach  bereits  erfolgter  Infection.  Bis  dahin  kannten  wir  nur  Schutzimpfun^o, 
um  eine  Infection  fernzuhalten.  Jetzt  wenden  wir  dasselbe  Verfahren,  welches  Immunität 
erzeugt,  auch  als  Heilmittel  bei  bereits  ausgesprochener  Krankheit  an,  wie  es  z.  B.  beim 
Tetanus  der  Fall  ist.  Allerdings  gehört  hiezu  eine  viel  grössere  Menge  der  Substanzen, 
ja  die  tausendfache  Menge  derjenigen,  welche  Immunität  zu  verleihen  im  Stande  ist  — , 
immerhin  ist  uns  aber  gezeigt,  dass  dieselben  Kräfte,  welche  immunisiren,  aach  die  Krank- 
heit heilen  können. 

Untersuchungen  bei  Lyssa  haben  nun  gezeigt,  dass  das  immunisirende  Princip  ebenso 
wie  das  Gift  in  dem  Central-Nervensystem  angehäuft  ist,    dass  ferner  dasselbe  noch  wirk- 


*)  Die  Merreiohiflehe  SutUtik  von  1880—1889  würde  27  Percent  ergeben,  doch  durfte  die  ZaU 
der  Anxeigen  Qebieeener  sn  klein  sein. 
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Q  vorhanden  ist,  wenn  das  Gift  zerstört  ist,  so  dass  also  ein  in  der  Giftwirkung  bereits 
^rksames  Mark  noch,  wenn  auch  im  geringen  Grade,  immunisirt. 

Ueber  den  Vorgang  der  Immunisirung  haben  uns  die  Thatsachen  beim  Tetanus  die 
rstellung  nahegerückt,  dass  in  Uebereinstimmung  mit  dem  oben  Gesagten  das  immun i- 
ende  Princip,  dem  Körper  in  grossen  Mengen  einverleibt,  durch  die  Blutbahn  dem  speci 
ih  empfänglichen  Central  -  Nervensystem  rasch  zugeführt  wird,  dasselbe  gleichsam 
prägnirt,  so  dass  die  giftige  Substanz  nicht  mehr  zur  Aeusserung  kommen  kann.  Wenn 
ch  Pasteur  bereits  solche  Vorstellungen  hatte,  so  erscheinen  sie  uns  doch  jetzt  viel 
retändlicher  und  begründeter,  da  wir  an  anderen  Krankheiten  analoge  Verhältnisse  gefunden 
i>en,  auch  jede  Etappe  des  Vorganges  fast  experimentell  nachweisen  können.  Die 
ist eu rasche  Methode  ftlhrt  also  durch  successive  Injection  durch  Trocknen  seiner  Vi- 
lenz  völlig  oder  theilweise  beraubtes,  aber  noch  immunisirende  Kraft  bergendes  Mark  in 
lativ  grossen  Mengen  in  den  Körper  ein;  das  immunisirende  Princip  wird  dem  Central- 
irvensysteme  durch  die  Blutbahn  zugeführt,  daselbst  gleichsam  absorbirt,  so  dass  die  durch 
in  Blas  in  minimaler  Menge  eingeführten  Giftstoffe,  bis  sie  sich  genügend  vermehrt  haben, 
tine  Angriffspunkte  mehr  besitzen.  Damit  steht  die  vor  Jahren  von  G  a  m  a  1  e  j  a  bereits 
iionte  Thatsache  im  Einklänge,  dass  die  Menge  des  injicirten  Markes  von  grosser  Be- 
ratung für  den  Erfolg  der  Impfung  sei.  Das  Ideal  der  Schutzimpfung  wäre  natürlich  die 
inverleibnng  des  immunisirenden  Principes  allein,  —  ein  von  Pasteur  bereits  1887 
asgeaprochener  und  als  die  höchste  Errungenschaft  der  Wissenschaft  und  der  Methode  der 
rophylaxe  bezeichneter  Wunsch. 

♦ 

Ueber  die  eigenen  Erfahrungen  und  Beobachtungen  während  der  Reise  wird  Nach- 
lebendes bemerkt: 

Die  Methode  der  Herstellung  der  Impfmasse,  sowie  die  Dosirung  ist  dieselbe  wie  seit 
fahren:  Man  verwendet  15— 5tägiges,  selten  noch  4tägiges  Mark.  Die  Erfolge  der  letzten 
ahre  übertrafen  die  der  vorausgegangenen,  indem  in  den  Jahren  1891 — 1893  von  584 
686)  von  evident  (experimentell  erwiesen)  wüthenden  Thieren  Gebissenen  nur  Einer,  resp. 
i  gestorben  sind,  was  017—0  51  Percent  entspricht. 

Den  Dienst  bei  der  Wuth-Impfung  besorgen  2  Herren^  die  —  weder  Doctoren  noch 
Merzte  —  jener  Classe  bei  uns  so  seltener  Laboranten  und  Hilfsarbeiter  angehören,  welche 
ihren  Dienst  mit  grosser  Genauigkeit  und  mit  Verständniss  erfüllen.  Der  Eine,  zugleich  Assistent 
des  Institutes,  besorgt  die  Operation  und  Section  der  Lyssathiere  (täglich  2  Stück),  die  Be- 
sorgung des  ImpfstofiTes,  damit  zusammenhängende  diagnostische  und  Control-Experimente ; 
der  Andere  die  Schreibgeschäfte,  die  Fuhrung  der  Krankengeschichten,  den  Vormerk  der 
Impfungen,  die  Correspondenz  etc.  Da  bei  einem  jährlichen  Verkehr  von  1400— 1500  Per- 
sonen gegen  60  Ambulanten  täglich  vorkommen,  so  ist  auch  eine  eigene  Person,  ein  >Sec- 
relaiie«,  noth wendig,  der  die  täglich  zu  Impfenden  in  Evidenz  hält,  täglich  die  Anzahl  der 
Injectionsdosen  bestimmt  und  die  Leute  zur  Injection  vorführt.  Diese  wird  von  mit  dem 
Institat  sonst  in  keiner  Verbindung  stehenden,  allerdings  honorirten  Aerzten  vorge- 
nommen. 

Die  Impfungen  finden  ambulatorisch  und  gratis  statt. 

Auffallend  erscheint  die  grosse  Anzahl  der  Gebissenen,  welche  sich  zur 
Impfung  melden.  Ungeachtet  die  Anzahl  der  Fremden^  da  in  verschiedenen  Ländern  der- 
&Hige  Institute  errichtet  worden  sind,  abgenommen  hat,  beträgt  die  Zahl  der  Heilsuchen- 
den 1500—1600;  im  Jahre  1893  waren  von  1648  Behandelten  1470  Franzosen.  Diese 
gYosse  Zahl,  die  das  vierfache  der  in  den  im  Reichsrath  vertretenen  Ländern  Oesterreichs 
vorkommenden,  von  wüthenden  Thieren  Gebissenen  übersteigt,  hat  ihren  Grund  in  der 
starken  Verbreitung^  welche  die  Hundswuth  in  einzelnen  Gegenden  Frankreichs  gewonnen 
i^at :  sie  ist  namentlich  häufig  in  Algier  und  Tunis,  im  Departement  Seine,  Rhone,  Seine  et 
Oise,  Herault,  Nord  u.  A.  Ganz  enorm  verbreitet  ist  die  Wuth  unter  den  Hunden  in  Paris. 
Im  J.  1878  constatirte  man  508  wüthende Hunde,  lOOGebissene  mit  24  Todesfällen.  Die  Polizei- 
g^tze  wurden  strenge  gehandhabt,  viele  Tausende  von  Hunden  erschlagen,  so  dass  die 
Frequenz  bedeutend  abnahm.   Nach  1882  zählte  man   nur  182  wüthende  Hunde^  die  Zahl 
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stieg  an  und  1888  zählte  man  die  exorbitante  Menge  von  863  wöthenden  Händen,  tos 
denen  125  auf  den  Monat  April  entfielen.  Man  handhabte  wieder  die  Gesetze,  die  Zahl 
der  Wuththiere  fiel  rasch  auf  27,  im  November  1890  gab  es  203»  1891 :  400  wüthende 
Hunde  und  1892  bereits  im  I.  Quartale  180  Fälle^  im  ganzen  Jahre  693  (675  Hände, 
16  Katzen^  2  Pferde). 

Trotzdem  in  Befolgung  der  Polizeivorschriften  in  diesem  Jahre  23.204  Hände  Ter- 
tilgt  worden  waren,  gab  es  im  I.  Quartal  1893  bereits  57  wüthende  Hunde,  der  beste 
Beweis  der  Einbürgerung  der  Hundswuth  in  Paris. 

Die  massgebenden  medicinischen  Kreise  sind  für  den  Maulkorbzwaug  und  beantragen 
jährlich  dahin  lautende  Resolutionen  in  der  Academie  de  Medicine,  namentlich  N  ocard 
und  Dujardin-Beaumetz  sind  eifrige  Verfechter  derselben  und  interessirten  sich  (ur 
die  diesbezüglichen  ausgezeichneten  Verhältnisse  Wiens.  In  Lyon,  Marseille  hatte  die  Ein- 
führung des  Maulkorbes  sehr  gute  Resultate,  doch  die  Pariser  Bevölkerung  und  der  Pariser 
Gemeinderath  verhalten  sich  ablehnend. 

Die  von  Behring  und  Tizzoni  in  Bologna inaugurirten,  und,  wie  man  sagen  kann, 
nicht  nur  Erfolge  versprechenden,  sondern  bereits  erfolgreichen  Versuche,  die  Blutserum- 
therapie auf  die  Behandlung  der  Wuth  auszudehnen,  schlugen  im  Paste ur^schen  Institute 
nach  den  erhaltenen  Informationen  fehl.  In  dieser  Richtung  sind  Tizzoni's  Arbeiten 
weiter  vorgeschritten. 

In  Italien  wurden  auf  die  Berichte  E  u  s  e  b.  F  a  1 1  i's  (zu  Pisa  im  Anfange  des  Jahr- 
hunderts), der  eine  Zerstörung  des  Wuthgiftes  durch  den  sauren  Magensaft 
beobachtet  hatte,  Versuche  angestellt,  das  Virus  fixe  (P  a  s  t  e  u  r)  mittelst  künstlicher  Ver- 
dauungsflüssigkeit abzuschwächen  und  wie  es  scheint,  mit  günstigem  Erfolge.  Tizzoni 
bediente  sich  dieser  Methode  und  konnte,  nachdem  Kaninchen  und  Hunde  keine  brauch- 
baren Resultate  gegeben  hatten,  Schafe  durch  successive  Injection  grosser,  durch  verschieden 
lange  Verdauung  völlig  oder  weniger  abgeschwächter  Markmassen  von  an  Virus  fixe  ver- 
endeten Kaninchen  immunisiren  und  kräftig  wirkendes  Serum  bereiten. 

Nach  den  letzten  publicistischen  Mittheilungen  lieferten  ihm  dieselben  ein  Serum  vom 
Immunilätswerthe  1  :  25.000  bis  1  :  50.000.  Seine  Erfolge  aber  haben  sich  noch  vervcH- 
kommnet  und  ist  er  bereits  bei  einem  Immunitätswerthe  von  1  :  100.000  angelangt.  Er 
beabsichtigt,  der  Akademie  in  Rom  folgenden  Versuch  zur  Begutachtung  und 
C  0  n  t  r  o  1  e  vorzulegen.  Er  will  Kaninchen  subdural  mit  Wuth  inficiren,  am  9.  oder 
10.  Tage^  wenn  die  Thiere  bereits  abzumagern  beginnen,  ihnen  eine  einzige  lojecüon 
mit  seinem  Serum  von  hohem  Immunitätswerthe  versetzen;  —  und  die  Thiere,  lur 
welche  die  subdurale  Injection  an  sich  absolut  tödtlich  wäre,  würden  nicht  erkranken« 
sondern  genesen;  sie  würden  also  selbst  im  späteren  Stadium  nach  der  Infection  doreh 
die  Injection  des  an  immunisirender  Substanz  reichen,  leicht  und  rasch  resorbirbaren 
Blutserums  geheilt  werden. 

Diese  Thatsache  verhält  sich  ganz  analog  der  Blutserumtherapie  beim  Tetanns,  wo 
dieselbe  im  Stande  ist,  bei  ausgesprochenen,  evidenten  Krankheitssymptomen  dieselben  zu 
localisiren,  die  Ausbreitung  desselben  zu  hindern  und  damit  die  Heilung  herbeizuführen. 
Bei  der  grossen  Analogie,  die  bezüglich  des  hervorragend  toxischen  Charakters  zwischen 
dem  Tetanus  und  der  Lyssa  herrscht,  erscheint  es  ganz  wahrscheinlich,  dass  beide 
Krankheiten  in  derselben  Weise  der  Behandlung  zugänglich  sind.  Bestätigen  sich  die  Ver- 
suche Tizzoni's,  woran  nicht  zu  zweifeln  sein  dürfte,  so  wäre  jenes  von  Pastear 
angestrebte  Ideal,  eine  völlig  unvirulente  Impf  Substanz  bei  höchst 
intensiv  wirkendem  Immunisirungs-Princip  erreicht. 

Es  besteht  auch  kein  Zweifel,  dass  diese  Methode  der  Schutzimpfung  grosse  Vor- 
züge gegenüber  dem  zunächst  empirischen  Verfahren  P  a  s  t  e  u  r's  besässe,  zu  deren  nicht 
geringen  Vorzügen  die  Einfachheit  der  practischen  Anwendbarkeit  einer  einzigen  Injection 
der  auch  im  trockenen  Zustande  conservirbaren  Substanz  gehört,  wodurch  die  Behandlung 
von  jedem  Arzte,  an  jedem  Orte  möglich  würde. 

Wie  sehr  aber  auch  die  therapeutische  Prophylaxe    der  Hundswuth    sich    ausbilden 
mag,    so  wird    doch  immer  der  oberste  Grundsatz,    die  Verhütung  der  Wuth  bei 
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Kunden,  aufrecht  zu  halten  und  zu  verfolgen  sein.  Wie  sehr  die  Hunde- 
e  a  e  r  u  n  g  und  der  Maulkorbzwang  dazu  beitragen,  ist  schon  oftmals  dar- 
worden, aach  der  im  >0esterreicht8chen*!Sanitäts Wesen  c  1891  erschienene  Artikel : 
Vorkomoien  der  Hundswuth  und  hundepolizeilicher  Einrichtungen  in  Oesterreich«  *) 
i  zu  demselben  Ergebnisse.  Beide  Massregeln  verlangen  eine  Controle  des  Hundes 
eite  des  Besitzers  und  der  Maulkorbzwang  bedingt  dieselbe  täglich  und  mehrmals« 
efertigte  möchte  darin  einen  höheren  Werth  finden,  als  in  der  directen  Behinderung 
erbreitnng   der  Wuth  durch  Bisse. 

Welch'  eminenten  Erfolg  der  Maulkorbzwang  mit  sich  bringt^  wenn  er  über  ein  grosses 
:erteft  und  hundereiches  Territorium  dauernd  verhängt  wird,  mögen  die  Verhältnisse  der 
commune  in  Wien  illustriren.  Die  Hundswuth  bestand  in  Wien,  wenn  auch  nie  in 
nur  annähernd  so  grossen  Intensität  wie  in  Paris  —  mit  Au&nahme  des  Jahres  1889 
Q  in  Wien  die  Jahresziffern  hinter  den  Monatszahlen  für  Paris  zurück  —  so  doch  stationär, 
inrch  die  Vereinigung  der  Vororte  mit  den  alten  10  Bezirken  in  jenen  dieselben 
lähmen  eingeführt  und  controlirt  werden,  ist  die  Hundswuth  in  Wien  fast  verschwun- 
wenigstens  wurde  seit  October  1893  bis  Juni  1894  im  k.  k.  Thierarznei-Institute  kein 
von  Hundswuth  constatirt. 

T  i  z  z  o  n  i  haben  seine  anderwärts  publicirten  Erfolge  in  der  Blutserumtherapie 
'et  an  US  dazu  bestimmt,  sein  Serum,  von  höchst  immunisirten  Pferden  gewonnen, 
trocknetem  Zustande  in  den  Handel  zu  bringen  und  es  hat  die  Firma  Merk  in 
istadt  den  kaufmännischen  Vertrieb  desselben  für  Deutschland,  Oesterreich  und  Italien 
lommen.  T  i  z  z  o  n  i  besitzt  ziemlich  ausgedehnte  Ställe^  die  ihm  die  Haltung  mehrerer 
ie  und  etwa  10 — 12  Schafe  und  Hammel  möglich  machen.  Wie  schon  oben  erwähnt, 
^gt  er  jetzt  die  Serumtherapie  bei  der  Lyssa  und  ist  zu  analogen  günstigen  Resul- 
wie  bei  Tetanus  gekommen.  Bezüglich  der  Diphtherie  waren  seine  bisherigen  Ver- 
e  nicht  so  günstig.  Solche  sind  aber  durch  die  Arbeiten  Prof.  B  e  h  r  i  n  g's  in  Berlin 
seiner  Mitarbeiter  bekannt  geworden. 

^ach  den  Erfolgen  mit  T  i  z  z  o  n i'schem  Heilserum  beim  Tetanus  —  jüngst  wurden 
1  hier  in  Wien  zwei  Fälle  mit  demselben  geheilt  — ,  seinen  Versuchen  bei  der  Lyssa, 
erwähnten  Mittheilungen  über  die  Heilwirkung  des  Diphtherie-Serums  B  e  h  r  i  n  g's 
t  die  hohe  Bedeutung  dieser  Therapie  der  Infectionskrankheiten^  zunächst  wohl  jener 
negend  toxischen  Charakters,  ausser  Zweifel,  und  ist  es  ein  6  e  b  o  t  nicht  nur  der 
m a n i t ä t,  sondern  auch  der  Staatshygiene,  diese  therapeutischen  Massnahmen 
libei  uns  einzu  führen. 


Die  Infectionskrankheiten  in  der  IX.  Berichtsperlode. 

(Bemerkungen  zur  Uebersichtstabelle  auf  S.  260  n.  251  des  Beiblattes.) 

Buttern.  Neuerkrankt  sind  99  PersoneD,  der  Krankenstand  betrug  180,  somit  gegen  die 
irperiode  nm  150,  respective  226  Kranke  weniger.  Diese  erfreuliche  Abnahme,  welche  mit 
Teehtigung  dem  zielbewussten  Vorgehen  der  Sanitätsbehörden  und  Aerzte,  dem  immer  geringeren 
iderstande  gegen  die  Impfung  im  Allgemeinen  und  den  in  grossem  Umfange  durchgeführten 
dthunpfungen  und  Bevaccinationen  in  den  Seuchenorten  zugeschrieben  werden  kann,  yertheilte 
(^  U\)eT  alle  Lfinder,  welche  Blatternkranke  ausgewiesen  haben. 

Im  Lanfe   dieser  Periode   sind  die  scheinbar  nicht  zu  bewältigenden  Epidemien  im  Stadt- 
K\>»te  TOB  Triest,  in  Istrien,  in  Böhmen  und  Mähren  erloschen. 

*)  8.  Jahrg.  1891  d.  Bl.  B,  859. 
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Von  den  180  in  Behandlung  gestandenen  Kranken  sind  24  =  133%  im  Laufe  d«  Pi 
gestorben  und  36  (zumeist  in  GaliEien)  in  Behandlung  verblieben. 

Von    den    180   Kranken   waren    90  =  50%   geimpft;    von    den    90    UngeimpfleB 

13  =  14.40/^,. 

Scharlach.    Gegen    die  Vorperiode  fanden  um    239  mehr  Neuerkrankungnn  Blatt 
der  Krankenstand  um  219  zugenommen.  Diese  Zunahme  vertheilte  sich  auf  NiederSstem 
Oberösterreich,    die    Stadt   Tiiest,    Tirol,  Vorarlberg,  Mähren,   Galizien,  die  Bukowina  md 
matien,    während    die   übrigen   Länder   eine   geringe  Abnahme  erkennen  lassoi.    Ken 
wurden  2107  Erkrankungen,  der  ELrankenstand  betrug  3234. 

Von    diesen    3234    Kranken    sind    im  Verlaufe    der   Periode  420  =  12*9%  gestorbea 
1220  in  Behandlung  verblieben.  In  den  einzelnen  Kronländern  schwankte  die  Lethalität 
2-7  und  38-57o. 

Diphtherie  und  Croup.    Ungeachtet    der   Abnahme   der    Neuerkrankungen    in 
Ländern  liess  sich  eine,  wenn  auch  geringe  Exacerbation  der  herrschenden  Epidemien 
Zur  Anzeige   gelangten    2600   Neuerkrankungen,    der   ausgewiesene  Krankenstand  betrag 
somit  um  280,  respective  289  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Die   absolut   und   relativ   meisten   Erkrankungen   zählte   Niederösterreich,  bedeutende 
krankungszahlen  haben  auch  Oberösterreich,  Krain  und  die  Bukowina  ausgewiesen. 

Von     den   in    Behandlung     gestandenen     Kranken     sind     731  =  31*6%    im    Laufs 
Berichtsperiode  gestorben  und  731  in  Behandlung  verblieben.  In  der  Stadt  Trtest  wurden 
96  Kinder   mit   dem   Behring*schen   Serum   geimpft,    von   welchen   nur    9    der 
legen  sind. 

Masern.  Oberösterreich  ausgenommen,  wo  die  herrschende  Masemepidemie  noch  isuner 
Zunahme  begriffen  ist,    haben    die  Masemerkrankungen   auch  im  Verlaufe  dieser  Beriehl 
allgemein  und  um  Wesentliches  abgenommen. 

Ausgebreitete  Masemepidemien  herrschten  noch  in  Niederösterreich,    Böhmen  und  Mi 
Neuerkrankt  sind  4436  (um  4391),  der  Krankenstand  betrug  7333  (um  7924  weniger  alsini 
Vorperiode). 

Von  den  in  Evidenz  gehaltenen  7333  Kranken  sind  im  Verlaufe  der  Periode  231  = 
gestorben  und  2004  in  Behandlung  verblieben. 

Typhus  abdominalis.  Die  Zahl  der  Tjphuserkrankungen  hat  wieder  etwas  zngenoi 
Den  1350  Neuerkrankungen  der  Vorperiode  stehen  diesmal  1594,  dem  Krankenstände  von 
diesmal  2473  gegenüber. 

Die   Zunahme   war   mit    wenigen   Ausnahmen   in   allen    Ländern   eine  gleichmäosige, 
Vorarlberg  hat  keine  Typhuskranken  auszuweisen. 

Die   relativ    meisten    Erkrankungen    zählten    Südtirol,    Böhmen,     Mähren,    G^alisiea 
Ej*ain.  Von  den  ausgewiesenen  2473  Kranken  starben  im  Verlaufe  der  vierwöchentlichen  P< 
205  =  8-3%.    Die   relativ   höchste    Lethalität   erreichte   der   Typhus   diesmal   in  Oberöetenekk] 
20-97o. 

Typhus  exanthematieus.  Vereinzelte  Erkrankungen  gelangten  in  Böhmen  und  Mähren  zv 
Beobachtung,  während  diese  Infectionskrankheit  sonst  nach  wie  vor  auf  Gralicien  besehrlnkt 
blieb,  wo  sie  aber  gegen  die  Vorperiode  bedeutend  an  Ausdehnung  verloren  hat. 

Von  den  zur  amtlichen  Kenntniss  gelangten  164  Kranken,  davon  98  Neuerkrankangea, 
sind  10  =  5*7%  gestorben  und  43  in  Behandlung  verblieben. 

Dysenterie.  Mit  Ausnahme  von  Salzburg,  dem  Stadtgebiete  von  Triest  und  Vonribo; 
haben  alle  übrigen  Länder  Buhrerkrankungen  in  zunehmender  Anzahl  ausgewiesen,  Epidenuee 
von  einiger  Bedeutung  sind  jedoch  nur  in  Krain,  in  der  Bukowina,  vomehmiich  aber  ia 
Galizien  vorgekommen,  auf  welch  letzteres  Land  allein  83%  aller  ausgewiesenen  Erkrankuigea 
entfielen. 

Neuerkrankt  sind  5340,  der  Elrankenstand  betrug  6417,  somit  um  3241,  respective  4045 
Erkrankungen  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Von  den  evident  gehaltenen  6417  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  870  »  l^'^*k 
gestorben  und  1893  in  Behandlung  verblieben. 

Processus  puerperalis.  Infectiöse  Erkrankungen  im  Wochenbette  wurden  nicht  aa^ 
wiesen   vom    gesammten   Küstenlande,    von  Vorarlberg,    von  der  Bukowina  und  von  Dalmatieii 
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Es    wurde    in  diesen  Berichten    schon  des  öfteren  auf  die  Unwahrscheinlichkeit  verwiesen, 
nfecüöse    Elrkiankungen   der   Geburtswege   in   ganzen   L&ndem   nicht   vorgekommen  sein 

£m  Ganzen  sind  etwas  weniger  Erkrankungen  angezeigt  worden,  als  in  der  Vorperiode. 
Neu  an^sei^  wurden  62  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  91.  Davon  sind  im 
der  Periode   41  —  45-l7o  gestorben  und  23  in  Behandlung  verblieben. 

KeuchhuBten.  Eine  Zunahme  der  Häufigkeit  der  Keuchhustenerkrankungen  erfolgte  in 
rOsterreich,  Salzburg,  Krain,  im  Görzischen,  in.  Istrien  und  in  Schlesien,  ohne  Keuchhusten- 
ikun^en  -wajr  nur  Dalmatien. 

Zur  Anzeige  gelangten  2446  (um  462),  der  Krankenstand  betrug  5786  (um  1487  weniger 
der  Vorperiode).  In  grösserem  Umfange  herrschte  der  Keuchhusten  in  Galizien,    Böhmen, 
Tosterreich   nnd  Bi&hren. 

Von  den  ausgewiesenen  5786  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  206  =  3'5*/o 
rben  und   2643  in  Behandlung  verblieben. 

Traehom.  Oberösterreich,  das  Görzische,  Tirol,  Vorarlberg  und  Dalmatien  hatten  keine 
lomkranken,  während  die  überwiegende  Mehrzahl  der  ausgewiesenen  Erkrankungen  auf 
ien  und  das  Gebiet  der  Stadt  Triest  entfiel. 

Zur  Nenanzeige  gelangten  312,  um  194  weniger  Fälle  als  in  der  Vorperiode.  Der 
kenstand  betrug  8950,  von  welchen  am  Schlüsse  3611  Kranke  in  ärztlicher  Behandlung 
leben. 

VaziceliQiL.  Steinblattem  wurden  nicht  beobachtet  im  Görzischen,  in  Vorarlberg,  in 
eaien,  in  der  Bukowina  und  in  Dalmatien. 

Eine  besondere  Anhäufung  derselben  fand  in  keinem  Lande  statt. 

Zur  Anzeige  gelangten  201  Neuerkrankungen,  der  Krankenstand  betrug  330,  somit  um 
,  respective  262  weniger  als  in  der  Vorperiode. 

Von  den  ausgewiesenen  Kranken,  von  welchen  41  «"12%  nicht  geimpft  waren^  sind  mit 
(oss  der  Periode  120  in  Behandlung  verblieben. 

Rothlani.  Bothlaufer krankungen  gelangten  nur  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  in  Steiermark, 
Iren  und  Schlesien  zur  Anzeige.  Die  Zahl  der  Neuerkrankungen,  sowie  der  Krankenstand 
ea  nch  gegen  die  Vorperiode  wenig  verändert. 

Ausgewiesen  wurden  143  Neuerkrankungen  und  ein  Krankenstand  von  298.  Von  den 
«Adelten  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  13  =  4'3^/o  gestorben  und  143  in  Behandlung 
blieben. 

Cholera  nostras.  Brechruhrerkrankungen  wurden  etwas  häufiger  als  in  der  Vorperiode  in 
hmen,  in  geringerer  Anzahl  in  Oberösterreich,  Steiermark,  Mähren,  Schlesien  und  in  der 
ikowina,  in  ganz  vereinzelten  Fällen  in  Salzburg  und  Kärnten  beobachtet. 

Ton  94  aufgewiesenen  Kranken,  davon  79  Neuerkrankungen,  sind  im  Lauf  der  Berichts- 
liode  16  =  17%  gestorben  und  18  in  Behandlung  verblieben. 

Cholera  asiatica.  Die  Cholera  erlangte  in  Galizien  immer  grössere  Verbreitung  und  hat 
i  Bezirke  und  331  Gemeinden  befallen.  In  der  Bukowina  herrschte  dieselbe  in  9  Bezirken  und 
)  (^«meinden.  Nach  Schlesien  und  Mähren  war  sie  verschleppt  worden  und  erkrankten  in 
'sterem  Lande  6,  in  letzterem  1  Person. 

Neaerkrankt  sind  5833  Personen,  der  Krankenstand  betrug  6223,  somit  um3788,  respective 
613  Erkrankungen  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Dagegen  ist  das  Lethalitätsprocent  etwas  gesunken,  indem  von  den  ausgewiesenen  6223 
^noken  im  Laufe  der  Periode  nur  2989  =  48'OVo  gestorben  sind. 

Hit  Schluss  der  Periode  verblieb  ein  Krankenstand  von  915  Personen. 


eerebroBpinalis.   In  Galizien   blieben   die   Erkrankungen   auf  das  Gebiet  der 
^t  Krakau   beschränkt,    Böhmen    und    Mähren  hatten  vereinzelte  Erkrankungen  aufzuweisen. 
Von  den   in   Behandlung   gestandenen    16   Kranken,    darunter   waren    13    zugewachsen, 
starben  im  Laufe  der  Periode  12  s=  75%  und  bleibt  1  Person  in  Behandlung. 

Parotitis  epidemica.  Die  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  sowie  in  Steiermark  zur  Anzeige 
C^gtsn  Neuerkrankungen,  sowie  die  in  Böhmen  verbliebenen  Kranken,  sind  bis  auf  einen 
^olge  intecarrireader  Sepsis  eingetretenen  Sterbefall  im  Laufe  der  Periode  genesen. 

ha  Ganzen  waren  82  Kranke,  davon  72  Zuwächse,  in  Behandlung  gestanden. 
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Rtibeolae.    Die    Bötheln    kommen    noch   immer,    wenn  auch  vereinzelt,  in 
Beobachtung. 

Hilzbrand.   Die   fünf  in    der  Vorperiode  im  Bezirke   Strakonitz  in  Böhmen  an 
erkrankten  Personen  sind  genesen,  dagegen    starb   in  Prag  eine   Arbeiterin  einer  Bonl 
nach  kurzer  Krankheit. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  ergab  Milzbrand  als  Todesursache.  Gleichwie  vir 
betreffende  aus  Brodj  in  G-alizien  stammende  Sendung  durch  ein  Certificat  Ober  unbedoi) 
Herkunft  gedeckt. 

Eine  weitere  Milzbranderkrankung  wurde  in  Mähren  oonstatirt. 

Wegen  Pellagra  standen  4  Personen  im  Czernowitzer  Krankenhauae  in  Behandlvig. 

Lyssa.  Von  wüthenden,  respective  wuthyerdächtigen  Hunden  wurden  in  Bdfamea  4  P( 
gebissen,  von  welchen  sich  eine  in  Wien  der  antirabischen    Schutzimpfung  unterzog.    Ai 
starben  2  Personen  an  der  Wuth,  welche  vor  60,  respective  78  Tagen  von  wQthenden  Hi 
gebissen  worden  waren. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verhätniese  und  Verfügungen  im  Auslai 

Japan.  Qeburten  und  Sterbefälle  im  Deoenniom  1881 — 1890. 

Dem   amtlichen   Sanitätsberichte   flir  das  Jahr  1890   (The    annual  report  of  the  central 
boreau  attached  to  the  Home  Departement  of  the  Imperial  Japanese  Government,  for  the  23  rd  Tair 
Meiji  (1890).    Tokio  1893)  entnehmen  wir  die  nachstehende  Nativitäts-  und  Mortalit&tsziffem: 


Auf  1000  Einwohner 


Geburten 


SterbefSUe     GeburtenüberMnoi 


1881 25-6 

1882 24-9 

1883 26-4 

1884 26-75 

1885 26-86 

1886 27-28 

1887 2707 

1888 29-60 

1889 3017 

1890 2815 


18-7 

181 

17-7 

18-45 

22-67 

24-60 

19-29 

1914 

20-36 

2018 


7-0 
6-9 
8-8 
7-25 
4-17 
3-80 
7-89 
10-46 
9-41 
7-97 


Hlexn  eine  8oparat-BeUa|^. 


TerantwortUcher  Redactanr:  Udwli  WerMr.  Verlag  toa  Alfred  Hölier  In  Wien.  Drvek  tob  Friedrieb  Jupar  Ib  WiA. 
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Ssterreichische  Sanitatswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  48,  29.  November  1894. 

Ton  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univeniitäts-Bucbhändler  in  Wien,  I.,  Rothenthnrmstrasse  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  27.  November  1894,  Mittags. 


Galizien : 

Vom  19.  Koyember  Seit  dem  Beginne 

bis  25.  November  der  Epidemie*) 

.UtiKher  Besirk                                 Gemeinde                         Erkran-  Todes-  Erkran-  Tode.- 

kungen  fölle  kungen  falle 

ibero  Stadt 8  7  60  45 

Pka:                          Bobrka 1  1  49  29 

Oryszkowce 1  1  8  3 

Strzeliska  Nowe 1  2  139  90 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

3  Gemeinden     ....         3  4  —  — 
Seit    dem  Beginne  der   Epi- 
demie in  21  Gemeinden    .       —  —  297  189 

Itorodczany:             Posiecz 1  —  46  28 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

1  Gemeinde 1  -  —  — 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden    .       —  —  475  271 

mciow:                    Bilcze 1  —  156  85 

Borszezöw 60  37  144  80 

Boryszkowce 1  —  20  9 

Iwanie  Puste 6  4  11  5 

Iwankow 1  —  20  14 

Korolowka 3  1  33  22 

Krzywcze  Dolne     ....         6  3  6  3 

*)  Unter  Beriicksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Politischer  Bezirk 


Börszczow: 


Brody : 


Brzezany 


Buczacz 


Gemeinde 


Vom  19.  November  Seit  dem  BeK;iaai| 
bis  25.  November  der  EpUc 


Krzywcze  Gorne     .... 

Kudrynce 

Mielnica 

Muszkatowka 

Okopy . 

Olexince 

Szuparka 

Ujscie  Biskupie 

Zalesie 

Vom  19.  bis  25.  November  in 
16  Gemeinden     ....     125 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  49  Gemeinden  .       — 


Zalozce 

Vom  19.  bis  25.  November  in 
1  Gemeinden 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  5  Gemeinden 


Brzezany 

Glinna 

Ealne 

Eozowa 

Medowa 

Potutory 

Zloczowka 

Vom  19.  bis  25.  November  in 
7  Gemeinden 18 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  15  Gemeinden   . 

Barysz — 

Browary 1 

Dubienko 3 

Jazlowiecka  Nowosiolka  .     .  2 

Koseielniki 15 

Niskolyzy 2 

Podzameczek 3 

Pomorce 3 

Porchowa 1 

Pyszkowce 5 

Rzepince 1 

Trybuchowce 20 

Zaleszczyki  Male     ....  4 
Vom  19.  bis  25.  November  in 

13  Gemeinden 60 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  60  Gemeinden  .    .  — 


Erkran- 

Todes- 

£rknui- 

T<4» 

kungen 

fSUe 

kangen 

flOIt 

10 

Ö 

15 

7 

16 

6 

16 

6 

0 

3 

40 

21 

1 

1 

1 

1 

3 

2 

7 

3 

1 

2 

19 

10 

6 

3 

11 

7 

1 

1 

72 

42 

4 

3 

4 

3 

71  —        - 

-       1123       6U 


4 

2 

117 

53 

4 

2 

— 

123 

57 

4 

1 

10 

6 

3 

4 

50 

23 

1 



19 

6 

4 

1 

11 

3 

4 

6 

l 

1 

3 

18 

12 

1 

— ~ 

56 

20 

9 


-         -        274       139 


1 

26 

15 

12 

8 

3 

24 

18 

1 

2 

1 

5 

31 

12 

2 

9 

6 

2 

27 

^ 

3 

12 

6 

1 

29 

16 

18 

4 

1 

9 

12 

56 

28 

3 

11 

5 

34         -        - 
-       2092      1001 
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Litischer  Bezirk 


UCOW: 


lek: 


iatyn 


worow 


Qtomea 


Idsow: 


Qemeinde 


Vom  19.  November   Seit  dem  Beginne 
bis  25.  Norember       der  Epidemie 


Bazar 

Czortköw  Stary       .... 

Dolina 

Jagielnica 

Nagorzanka 

Pauszowka 

Salowka 

Skorodynce 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

8  Gemeinden 20 

Seit   dem  Beginne   der  Epi 

demie  in  18  Gemeinden 

Grodek 5 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

1  Gemeinde 5 

Seit  dem  Beginne  der  Epide- 
mie in  1  Gemeinde       .     .       — 

Chorostkow 2 

Kopyczynce 8 

Liczkowce 2 

Samoloskowce 7 

Szydiowce 1 

Trybuchowce 4 

Tudoröw 13 

Wasylkowce 9 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

8  Gemeinden 46 

Seit  Beginn  der  Epidemie  in 

27  Gemeinden     ....  — 

Olszanica 5 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

1  Gemeinde 5 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  2  Gemeinden       .       — 

Kolomea 1 

Ostrowiec  .......         2 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

2  Gemeinden 3 

Seit   dem   Beginne  der  Epi- 
demie in25  Gemeinden   . 

Kosöw 3 

Kuty 1 

MoskaI6wka 1 

Smodna 1 


Erkran- 

Tode<- 

Erkraa- 

Todes- 

kungen 

föUe 

kungen 

fXIle 

4 

4 

58 

31 

1 

1 

27 

16 

1 

2 

6 

4 

6 

4 

41 

23 

3 

1 

52 

26 

3 

2 

100 

45 

2 

1 

15 

7 

— 

1 

8 

4 

16         - 


—         -       603       306 


6 
6 

13 

11 

13 

11 

_ 

74 

28 

2 

58 

26 

1 

34 

13 

4 

8 

4 

— 

14 

9 

2 

62 

39 

5 

13 

5 

1 

26 

12 

15  —         — 

—         663        337 


2 
2 


10 

87 
2 


6 

54 

2 


—         -        387        222 


4 

81 

38 

1 

5 

2 

— 

17 

5 

9 

5 
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Politischer  Bezirk 


KO8OW : 


Lemberg  Umgebung 


Nadworna 


Podhajce: 


Przemyslany: 


Rawa  Ruska: 
Rohatyn: 


Skaiat 


Gemeinde 


Vom  19.  November 
bis  2ö.  NoTember 

Erkran-       Todes- 
kangen        fälle 


Seit  den  B«^iit 
der 


Tudi6w 1 

Zabie 1 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

6  Gemeinden 8 

Seit  dem  Beginne    der  Epi- 
demie in  18  Gemeinden  . 

Solonka 2 

Zamarstynöw 4 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

2  Gemeinden 6 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  4  Gemeinden  ....  — 

Sadzawka 3 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

1  Gemeinde 3 

Seit  dem   Beginne  der  Epi- 
demie in  10  Gemeinden    . 

Nosow 30 

Zastaweze  Zawalowskie  .     .         1 
Vom  19.  bis  25.  November  in 

2  Gemeinden 31 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  25  Gemeinden   . 

Polonice 2 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

1  Gemeinde 2 

Seit  dem   Beginne   der   Epi' 

demie  in  6  Gemeinden .    .      — 

Uhnöw 1 

Bukaczowce  ......         1 

Bursztyn 1 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

2  Gemeinden 2 

Seit   dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  36  Gemeinden  . 

Borki  Male 6 

Hliböw 3 

Kalahoröwka 2 

Kat — 

Skaiat 3 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

5  Gemeinden 14 

Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  14  Gemeinden  .  — 


1 
1 


2 
7 


16 


2 


Erkran-     Toin- 
kniigm       flu» 


1 
1 


2 
25 


30 
23 


16  — 


28 
38 


8  - 


1 
1 


7  —        - 


-         —        266       143 


2 
18 


—         101        78 
3  5  5 

3  -        - 


—         —         50        34 


16 
16 


—         —        409      215 


2  -        - 

-  43       26 

1 


17 
19 


-         -        517      293 


2 

20 

5 

2 

4 

3 

1 

6 

4 

1 

8 

4 

2 

114 

57 

273      14« 


—     665 


Politischer  Bezirk 


ikal: 


anislau 


Gemeinde 


Vom  19.  November  Seit  dem  Beg^inne 

bis  25.  November  der  Epidemie 

Erkrau-      Todes-  Erkran-      Todes- 

kungen         fälle  kungen         fälle 


Krystynopol 1*)  — 

Kolodziejöwka 9  4 

Meducba 3  2 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

2  Oemeinden 12  6 

Seit  dem  Beginne  der  Epi- 
demie in  35  Gemeinden   .  —  — 


1  — 


14 
21 


7 
12 


630       334 


lumacz 


rembowla: 


Tysmienica 4 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

1  Gemeinden 4 

Seit  dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  25  Gemeinden  . 

Budzanöw 2 

Dereniöwka 4 

Dolhe 3 

Mlyniska 1 

Strusöw — 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

5  Gemeinden      ....  10 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  19  Gemeinden   .  — 


3         284        159 
3  -         - 


-         -        997 


8 


595 


— 

23 

10 

3 

8 

5 

3 

6 

4 

1 

1 

1 

1 

27 

14 

166        103 


Zaieszczyki:                   Buraköwka 2  1  98  37 

Koszylowce 6  1  44  25 

Milowce 1  1  7  6 

Szypowce 1  —  6  2 

üscieczko 3  2  124  73 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

5  Gemeinden      ....  13  5  —  — 
Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 

in  43  Gemeinden     ...  —  —  1239  717 

Zlowöw:                        Bialy  kamien 1  —  34  21 

Jaroslawice 1  —  1  — 

Uciszczköw 1  —  30  12 

üsznia 1  —  11  7 

Zboröw 5  6  50  19 

Vom  19.  bis  25.  November  in 

5  Gemeinden 9  6  —  — 

Seit  dem  Beginneder Epidemie 

in  23  Gemeinden     ...  —  —  327  173 

*)  Dieser  Fall  wnrde  in  den  Isolirpavillon  des  allgemeinen  Krankenhauses  in  Lemberg  überführt. 
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Gemeinde 


Vom  19.  November  Seit  dem 

bis  25.  NoTember  der 

Erkran-      Todes-  Erkran- 

kang^eii         fiUIe  kanten 


Brzezina — 

Vom  19.  bis  25.  November 

in  1  Gemeinde    ....       — 
Seit   dem  Beginne   der  Epi- 
demie in  4  Gemeinden  — 

Galizien  Gesammtsumme 

Vom  19.  bis  25.  November  in 
102  Gemeinden  ....    414 

Seit  dem  Beginne  der  Epidemie 
in  721  Gemeinden  ...       — 


2  21 

2  — 

-         107 


9 


56 


249  — 

—      14129     7733 


Bukowina: 

lu  der  Bukowina  sind  in  der  Zeit  vom  19.  bis  25.  November  keine  Fälle  voi 
Cholera  asiatica  zur  Anzeige  gelangt. 


•■ueik  VON  riiiDRiCN  iA»n»  im  •  •«. 


IS  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

de* 

k«  k.  Obersten  (Sanltätsratlies. 

RecUgirt  von 

Dr.  J.  DAIMEB  nnd  Da.  Ä.  NETOLITZET 

tionvrstilx  im  A£inisteriuzn  cLe»  Innern  SohritttUlirer  des  Obersten  Sanicaceratke» 


lag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-Buchhandler  in  Wien 

I.  X<,otlxentl&tirnxetraeee  16. 


Eraclieiiit  Jeden  l^onnerstac« 

PrSnamentionsprela  bei  directer  PoetBaaendang  ganzjährig  fl.  6. — . 


Wien,  6.  Deoember  1894. 


Nr.  40. 


lahalt.  Das  Sanitätspersonale  der  im  Reichsrathe  yertreteneii  Königreiche  und  Länder  am 
Be  des  Jahres  1893.  —  Sanitatagesetze  und  Yerordnnngen:  Ministeriaiverordniuig,    betr.  Einfiihr- 

sog.  Verstärknngsessenzen  fQr  gebrannte  geistige  Getr&nke;  Erlass  des  lünisterinms  des  Innern, 
Vjderkenxiazig  weiterer  Gemeinde-  und  Bezirksspitäler  in  Bosnien  nnd  der  Hercegovina  etc.;  Ver- 
ig  der  Landesregierang  in  Salzburg,  betr.  Fleisch-  und  Fettheile  an  grünen  Häuten  etc.  — 
Älungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande:  Deutsches  Beich,  Bewegung 
BYöIkeran^  1892;  Italien,  Massnahmen  gegen  Einschleppung  der  Blattern.  —  Personalnachrichten. 

Sanitätspersonale  der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  und 

Länder  am  Schlüsse  des  Jahres  I893.+) 

Die  in  den  letzten  Jahren  eingetretene  successive  Zunahme  der  Zahl  von  Sanitäts- 
men  ist  auch  in  den  Naehweisungen  für  das  Jahr  1893  wieder  ersichtlich  und  betrifft 
»hl  den  ärztlichen  Stand,  wie  die  übrigen  Kategorien  von  Sanitätspersonen. 

I.  Das  heilärztliche  Personale. 


Am  Schlüsse  des  Jahres  1893  zählte  man 


NiederGsterreich 
Oberösterreich  . 
Salzburg  .  .  . 
Steiermark  .  . 
Kärnten  .... 
Krain 

Triest  und  Gebiet 

Görz  und  Gradisca 

Islrien    .    . 

Tirol  .    .    . 

Vorarlberg 

Böhmen 

Mähren  .    . 

Schlesien    . 

Galizien  .    . 

Bukowina    . 

Dalmatien    . 


Summe 


Aerzte 

1997 
168 

55 
368 

79 

00 
109 

39 

67 
389 

44 

1733 

461 

113 

856 

83 
112 


Wund- 
Krzte 

294 

162 

46 

150 

35 

22 

6 

4 

3 

52 

8 

199 

195 

44 

17« 

18 

4 


Heil- 
personen 

2291 
330 
101 
518 
114 

77 
115 

43 

70 
441 

52 

1932 

656 

157 
1035 

101 

116 


gegenober  dem  Voijahre  + 

Aeizte     WundSrete '.„ 

personell 


+ 
+ 

4- 


—  33  —  78 

—  11  +     3 

—  4  —     2 

—  14  —  11 

—  2  +     1 

—  1  +     4 
-1  +    3 

0  —     1 

—  1  +    5 

—  5+11 

—  2  —     5 

—  15  +37 

—  16  +14 
0  +  10 

—  3+57 
0  +    9 

—      2     -      3  —    ö 


45 
14 
2 
3 
3 
5 
4 

—  1 

+  6 

+  16 

—  3 
+  52 
+  30 
+  10 
+  60 

+       9 


6728    1421    8149    +163    —  111     +  52 


.     *)  Vergl.  Jahrg.    1891  u.  1892   d.  Bl.  Beilage   zu   Nr.   39,   bezw.   26,.  Jahrg.    1893,   Nr. 
•rte  594. 
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Die  Zahl  der  Aerzte  hat  sich  gegenüber  dem  Vorjahre  in  NiederGsterreidi 
45,  in  Vorarlberg  um  3,  in  Dalmatien  um  2  und  in  Görz-Gradisca  um  1  TemiiDdcit 
Die  Abnahme  dieser  Zahl  in  Niederösterreich  kommt  jedoch  lediglich  auf  Reehnoog  dn 
Umstandes,  dass  im  Vorjahre  die  in  Wien  zur  Praxis  berechtigten  Militärirzte  ia  di« 
Gesammtzahl  eingerechnet,  im  Ausweise  pro  1893  dagegen  wieder  ausgeschieden  wardca, 
weil  der  Theilbericht  nur  die  Civil-Sanitätspersonen  umfassen  soll.  Bei  Ausscheidung  di»« 
Militärärzte  aus  dem  Ausweise  pro  1892  ergibt  sich  aber  für  das  Jahr  1893  eine  ZanabiK 
der  Zahl    der  Aerzte  in  Niederösterreich. 

Die  Abnahme  der  Zahl  der  Aerzte  in  Vorarlberg,  Dalmatien  und  Görz*Gradisea  ot 
wahrscheinlich  nur  auf  Rechnung  vorübergehender  Vacanzen  gemeindeftrztlicher  SteUent 
welche  in  der  Folge  wieder  besetzt  wurden,  zu  beziehen. 

In  allen,  oben  nicht  genannten  Ländern  ist  eine  Vermehrung  der  Aerztezahl  eingetreten 

Die  Zahl  der  Wundärzte,  welche  seit  Aufhebung  des  niederen  medicinisch-chins>- 
gischen  Studiumä  naturgemäss  in  fortschreitender  Abnahme  begriffen  ist,  hat  sich  ausser 
Görz^  Schlesien  und  in  der  Bukdwina  in  allen  anderen  Ländern  vermindert.  Innerhalb  dar! 
letzten  5  Jahre  ist  diese  Zahl  von  1896  auf  1421,  d.  i.  um  475  oder  um  25*1  Perc  gesonki 

In  der  Zahl  der  Heilpersonen  überhaupt  ergibt  sich  jedoch  dem  Vorjahre 
über  eine  Zunahme  und  wurde  der  natürliche  Abgang  der  Wundärzte  durch  6m\ 
Zuwachs  an  Aerzten  nicht  blos  gedeckt,  sondern  numerisch  übertroffen.  Der  Zuwachs 
Heilpersonen  betrug  in  der  Bukowina  9'2,  in  Istrien  7*7^  in  Schlesien  68,  in  Galizien 5^ 
in  Krain  5*5,  in  Triest  und  in  Tirol  2*6,  in  Mähren  2'2,  in  Böhmen  2*0,  in  Oberöstfl^ 
reich  0*9  Percent,  kommt  also  vorwiegend  jenen  Ländern  zu  Gute,  in  welchen  sich  ia 
jüngster  Zeit  Aerztemangel  geltend  gemacht  hatte. 

Die  in  Salzburg,  Steiermark,  Görz,  Vorarlberg  und  Dalmatien  hervortrete&dt 
Abnahme  der  Zahl  der  Heilpersonen  ist  eine  ganz  unbedeutende,  jene  in  Niederösteireid 
nach  dem  oben  Angeführten  überhaupt  nur  eine  scheinbare. 

Die  8149  Heilpersonen  vertheilten    sich   auf  2761  Gemeinden,    die  6728  Aerzte  vai 
1963,  die  1421  Wundärzte  auf  1193  Gemeinden,  die  Zahl  der  Gemeinden  mit  Heilpersonef 
hat  sich  seit  Ende  1890  um  76,  die  Zahl  der  Gemeinden  mit  Aerzten  um  274  Termebrt, 
jene  der  Gemeinden  mit  Wundärzten  um  219  vermindert. 

Die  nachstehende  Uebersicht  weist  die  gemeindeweise  Vertheilnng  der  Aerzte,  Wund- 
ärzte und  Heilpersonen  für  die  einzelnen  Länder  nach. 


Z&hl  der  Gemeinden 

mit 

Heilpersonen 

i&w       18»ä 

Aerzten 

Wand 
1890 

Ersten 

1890 

a893 

1893 

Niederösterreich  .    .    . 

447 

408 

207 

208 

301 

239 

Oberösterreich     .    .    . 

219 

206 

62 

79 

185 

156 

Salzburg 

52 

51 

15 

18 

43 

39 

Steiermark      .... 

217 

212 

114 

128 

142 

123 

Kärnten 

57 

61 

34 

39 

32 

32 

Krain 

39 

45 

22 

30 

23 

19 

Triest  und  Gebiet  .    . 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

Görz-Gradisca      .    .    . 

21 

20 

20 

19 

2 

2 

Istrien 

26 

25 

23 

24 

5 

3 

Tirol 

210 

214 

161 

178 

65 

50 

Vorarlberg 

34 

31 

26 

25 

11 

8 

Böhmen 

684 

774 

538 

665 

217 

182 

Mähren 

305 

310 

160 

192 

199 

171 

Schlesien 

61 

64 

38 

47 

38 

33 

Galizien 

242 

259 

202 

234 

132 

121 

Bukowina 

21 

31 

19 

28 

12 

11 

Dalmatien 

49 

49 

47 

48 

4 

3 

Summe  .    . 

2685      5 

J761 

1689 

1963 

1412 

1193. 
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I  Kärnten«  Krain,  Tirol,  Böhmen,  Mähren,  Schlesien,  Galizien  und  in  der  Bukowina 
ft  sich  am  Schlüsse  des  Jahres  1893  in  einer  grösseren  Zahl  von  Gemeinden  Heil- 

II  als  am  Ende  des  Jahres  1890,  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  Salzburg,  Steier- 
Sdrz,  Istrien  und  Vorarlberg  hat  sich  aber  die  Zahl  der  Gemeinden  mit  Heilpersonen 
itrt.  Die  in  Niederösterreich  ersichtliche  Abnahme  um  39  Gemeinden  kommt  nur 
ükDung  des   Umstandes,    dass    im  Jahre  1890  die   in  der  Umgebung   von  Wien  ge- 

und  in  der  Folge  dem  Wiener  Gemeindegebiete  einverleibten  Gemeinden  als  Wohn- 
in  Heilpersonen  verzeichnet  waren,  im  Jahre  1893  aber  in  die  Nachweisung  der 
Vien  einbezogen  sind.  In  der  That  hat  sich  auch  in  Niederösterreich,  ausserhalb 
Be  Zahl  der  Gemeinden^  in  denen  Heilpersonen  ansässig  waren^  vermehrt. 
)ie  Zahl  der  Gemeinden,  in  denen  Wundärzte  ansässig  waren,  hat  sich,  wie  erwähnt,  um 
nnindert,   jene  der  Gemeinden  mit  Aerzlen  um  274  vermehrt  und  ergibt  sich  aus  diesen 

dass  die  früher  von  Wundärzten  eingenommenen  Stellen  ausserhalb  der  grösseren 
und  Gremeioden  mit  Aerzten  besetzt  wurden,  dass  die  jungen  Aerzte  sich  mehr  und 
)der  Landpraxis  widmen  und  dass  die  Klage  über  fortschreitenden  Aerzte- 
[  auf  dem  Lande  in  den  wirklichen  Verhältnissen  ihre  Bestätigung  nicht  findet.  Die 
pier  weiteren  Kreisen  zur  Durchführung  gelangende  Organisation  des  Gemeinde- 
isdiensfes     und    die   an  anderen  Orten    den  Aerzten    gebotenen  Existenzbedingungen 

auch  nach  bis  dahin  ärztearmen  Gegenden  Heilpersonen  und  bestätigen  die  Nach- 
fen  der  politischen  Behörden  alljährlich  wieder  die  Richtigkeit  der  in  dem  Auf- 
%ber  das  Sanitätspersonale  im  Jahre  1889  ausgesprochenen  Ansicht,  dass  die  ganze 
des  Aerztemangels  einzig  und  allein  mit  den  in  gewissen  Gegenden  ganz  ungenügenden 
bsverhältnissen  der  Heilpersonen  und  mit  dem  Mangel  einer  materiellen  Sicherung 
Existenz  zusammenhängt.  Je  weiter  die  Durchführung  der  Organisation  des  Ge- 
ft-Sanitätsdienste.«}  vorschreitet  und  in  dem  Verhältnisse,  als  auch  den  nicht  als  Ge- 
bärzte fungirenden  Heilpersonen  durch  Festsetzung  fixer  Bezüge  die  Existenzbe- 
iigen  geboten  werden,  macht  die  Niederlassung  von  Aerzten  auf  dem  Lande  in  der 
^on  Jahr  zu  Jahr  Fortschritte. 


n.  Das  Veterinäxpersonale. 

Auch  die  Zahl  der  Thierärzte  hat  im  Jahre  1893    zugenommen.  Die  Nachweisungen 
tkVmen  in 


Thierärzte  in  Gemeinden 


Niederösterreich  . 
Oberösterreich  . 
Salzburg  .  ,  . 
Steiermark  .  .  . 
Kärnten  .... 

Krain 

Triest  und  Gebiet 
Görz-Gradisca  . 
Istrien  .... 
Tirol  .  •  .  .  . 
Vorarlberg  .  .  . 
Böhmen  .... 
Mähren  .... 
Schlesien  .  .  . 
Galizien  .... 
Bukowina  .  .  . 
Dalmatien    .    .    . 


177 

59 

16 

12 

13 

9 

61 

46 

14 

10 

14 

11 

8 

1 

4 

3 

4 

4 

30 

25 

10 

9 

247 

172 

100 

74 

31 

23 

130 

92 

20 

15 

10 

9 

Summe  .    .    .  889  574 
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Am  Schluaae  des  Jahres  1892  wurden  863  ThierSrzte  nacbg« 
sohin  deren  Zahl  im  Jahre  1894  um  26  vermehrt.  Im  Jahre  1890  : 
ärzlB  in  525  Gemeinden  und  ist  daher  innerhalb  drei  Jahren  eine  V 
um  129,  bei  den  Gemeinden,  welche  Sitz  von  Thierärzten  waren,  eine 
lelrelen.  An  dieser  Zunahme  der  Zahl  sind  besonders  Böhmen, 
und  Steiermark  betheiligt. 

Der  Mangel  gesicherter  Existenzbedingungen  hat  bei  den  Tl 
daas  nur  ein  unbedeutender  Theil  derselben  Privat-Thierärzte  sind  u 
wiegende  Zahl  derselben  (88  Percent)  auf  die  mit  tbierärztliohen  Ana 
Bezüge  angewiesen  ist.  Mehr  als  der  drilte  Theil  aller  Thierirzte  wi 
Eigenschaft  von  Bezirks-  oder  von  Beschau  thierärzten  angestellt. 


in.  Die  Hebammen. 

Wie  in  den  früheren  Jahren  stellt  sich  in  den  einzelnen  La 
ammen  auch  im  Jahre  1893  eine  nur  relativ  unbedeutende  Verschi 
selben  heraus,  wie  die  folgende  Uebersicht  zeigt. 

Zahl  der  Hebammea  ,    ^ 


Niederösterreich      .    .    .  2556  2598  623 

Oberöslerreich    ....  874  880  368 

Salzburg 189  198  98 

SteiermM-k 818  844  338 

Kärnten 361  368  171 

Krain 363  367  208 

Triest  und  tiebiet  ...  269  264  1 

Görz-Qradiaca     ....  234  243  120 

Istrien 222  231  50 

Tirol 904  922  602 

Vorarlberg 123  121  76 

Böhmen 5877  5858  2883 

Mähren 2570  2668  1385 

Schlesien 482  486  268 

Galizien 1415  1459  315 

Bukowina 311  316  134 

Dalmalien 242  242  71 

Summe  .    .         17810       17965  7711 

Die  Zahl  der  Hebammen  hat  sich  nur  in  Bfihmen  um  19,  in  Triest  um  ö,  ist  in 
Mähren  und  Vorarlberg  um  2  vermindert,  ist  in  Dalmatien  unverändert  geblieben,  in  *ll^ 
anderen  Ländern  aber  mehr  oder  weniger  gestiegen,  die  bedeutendste  Vermebrung  i'' 
in  Galizien  und  in  Niederöst erreich  eingetreten. 

Mit  Ausnahme  von  Oesterreich  unter  und  ob  der  Enns  ist  in  allen  Ländern  i* 
Zahl  der  Gemeinden,  in  denen  sich  Hebammen  befinden,  gestiegen.  Hinsichtlich  Nieder 
Österreichs  fällt  aber  die  erwähnte  Einverleibung  dar  Wiener  Vorortegemeinden  in  <" 
Wiener  Gemeindegebiet  ins  Gewicht;  in  der  That  hat  auch  in  diesem  Lande  die  Zihl 
der  Hebammengemeinden  eine  Zunahme  erfahren. 

In  Oberösterreieh  dürfte  die  Abnahme  um  zwei  Gemeinden  nur  auf  vorübergehend« 
Verhältnisse  zu  beziehen  sein. 
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Die  in  mehreren  Ländern  bestehende  Geneigtheit,  die  Stellen  von  Gemeindehebammen 
abilisiren,  ist  jedenfalls  ein  begünstigendes  Moment  für  die  Niederlassung  von 
Qmen  auf  dem  Lande  und  steht  zu  hoffen,  dass  unter  dem  Einflüsse  dieses  Um- 
ts  auch  in  jenen  Ländern,  in  denen  für  geburtshilflichen  Beistand  bisher  nur  in 
kommeDer  Weise  gesorgt  war,  die  Zahl  der  Hebammen  sich  weiter  vermehren  wird. 
Wie  in  den  früheren  Jahren  war  auch  1803  in  Krain,  Tirol  und  Vorarlberg  der 
IS  überwiegende  Theil,  in  Mähren  mehr  als  die  Hälfte  der  Hebammen  von  Gemeinden 
eilt. 

IV.  Apotheken  und  pharmaceutisches  Personale. 

Die  Zahl  der  öffentlichen  Apotheken  hat  sich  im  Jahre  1893  um  29  ver- 
,  nämlich  von  1333  am  Schlüsse    des  Jahres  1892  auf  1362.    In  diesen  Apotheken 

1251  diplomirte  und  275  nicht  diplomirte,  zusammen  1526  Assistenten  gegen  1534 
}rjahre  in  Verwendung.  Die  Zahl  der  Assistenten  ist  daher  um  8,  jene  der  nicht 
airten  um  38  gesunken,  die  der  diplomirten  hat  sich  um  30  vermehrt.  Die  Zahl  der 
Inge,  welche  sich  am  Ende  des  Jahres  1892  auf  275  belief,  ist  auf  297  oder  um 
stiegen. 

Hausapotheken  zählte  man  1741,  um  48  mehr  als  am  Ende  1892.  was  nur  auf 
lung  einer  häufigeren  Niederlassung  von  Aerzten  auf  dem  Lande  kommt  und  letztere 
[>  bedeutender  erscheinen  *  lässt,  da  in  Folge  der  Zunahme  der  Zahl  der  öffentlichen 
leken  eine  nicht  unbedeutende  Zahl  von  Hausapotheken  einging.  Von  den  Hausapotheken 
en  868  von  Aerzten,  821  von  Wundärzten  gehalten,  52  befanden  sich  in  Klöstern 
Spitälern. 

Die  öffentlichen  Apotheken  vertheilten  sich  auf  994,  die  von  Aerzten  und  Wund- 
m  geführten  Hausapotheken  auf  1553  Gemeinden. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen, 

Ordnung     der     Ministerien     des 
«m,  der  Finanzen  und  des  Handels 
Tom  30.  NoTember  1894, 

(B.  G.  Bl.  Nr.  221), 


reffend  da«  Terboi  der  Elnfabr,  der  ffe- 
btoOkASif^ii  Erseuinuiffy  des  Vertriebes 
l  des  Zasstses  der  sogrensniiteii  Ter- 
^itMCSessenseii    tüw    ipebrsiftnte    ffelsUiT« 

OetranlLe. 

lia  Grunde  der  Bestimmung  des  §  6  der 
ieterial  -  VerordnuDg     vom     1.     Mai     1866 

G-  Bl.  Nr.  54)  wird  die  Einfuhr,  die  ge- 
'bsmässige  Erzeugung,  der  Vertrieb  und  der  Zu- 
Kvonfiog.  Verstärkungsessenzen  für  gebrannte 
^'ge  Getränke,  welche  stark  reizende,  ins- 
Kündete  aus  scharfen  Gewürzen  und  Vegeta- 
len,  wie  Pfeffer,  Paprika,  Meerzwiebel  u.  dgl. 
^oiin«iie  Substanzen  oder  narkotische  Stoffe 
ler  Amylalkohol  (Fusel)  enthalten  und  dazu 
■^mt  sind,    den   gebrannten   geistigen    Gre- 


tränken  zugesetzt,  die  reizende  oder  berauschende 
Wirkung  derselben  zu  erhöhen,  wegen  ihrer, 
dem  Fachgutachten  des  Obersten  Sanitfitsrathes 
zufolge  gesundheitsschädlichen  Wirkung  im 
Einvernehmen  mit  der  kgl.  ungarischen  Regierung 
verboten. 

Als  Arznei-  oder  diätetische  Mittel  sich 
darstellende,  alkoholische  Zubereitungen  werden 
von  diesem  Verbote  nicht  getroffen. 

Uebertretungen  dieser  Verordnung,  welche 
nicht  unter  das  allgemeine  Strafgesetz  fallen, 
sind  nach  Massgabe  der  Ministerial- Verordnung 
vom  30.  September  1857  (R.  G.  Bl.  Nr.  198) 
zu  bestrafen. 

Diese  Verordnung  tritt  mit  dem  Tage  der 
Kundmachung  in  Kraft. 
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Erlass   des   k.    k.   Ministeriams   des 
Innern    Tom    20.    Norember   1894, 

Z.  29.673, 

an  alle  politUchen  Landesbehörden^ 

betrelTeiid    die    Anerkennnnir    wetterer    Qe- 
meliide-  und  BeslrkaspltiMer  in  Bomlen  niid 
der  HerBenroTlna   als    dlVenUlelie    Kranken- 
anstalten. 

Mit  der  ZuBchrift  vom  1.  November  1894, 
Z.  12.830/B.  H.  hat  das  gemeinsame  Finanz- 
ministerium anher  das  Ersuchen  gestellt,  das 
Erforderliche  zu  veranlassen,  damit  die  Gremeinde- 
spitäler  in  Prijedor,  Bröka  und  Bjelina^  sowie 
die  Bezirksspitälei*  in  Srebrenica,  Kladanj,  Kotor- 
Varo§,  Livno,  Cazin,  Vareg  und  Gracko  in  allen 
im  Reichsrathe  vertretenen  Königreichen  und 
Ländern  als  öffentliche  Krankenanstalten  aner- 
kannt werden. 

In  den  obgenannten  Gemeindespitälern  wird 
laut  der  obcitirten  Zuschrift  des  gemeinsamen 
Finanzministeriums  der  ärztliche  administrative 
Dienst  instructionsmässig  von  den  betreffenden 
Stadtärzten  unter  Controle  des  Kreisai'ztes  von 
Banjaluka,  beziehungsweise  von  Tuzla  und  in 
Bjelina  unter  directer  Aufsicht  des  dortigen 
Districtsarztes  (Bezirksarztes)  besorgt;  die  Geld- 
uud  Materialiengebarung  steht  unter  persönlicher 
Ueberwachung  des  Bezirksvorstehers.  Die  ver- 
wendeten Medicamente  werden  ordnungsmässig 
verzeichnet  und  in  der  Ortsapotheke  zubereitet, 
theilweise  auch  im  Spitale  unter  der  Leitung 
des  Arztes  aus  den  von  der  Apotheke  bezogenen 
Droguen  hergestellt;  die  Verköstigung  findet  in 
eigener  Begie  statt;  der  Bau,  sowie  die  Ein- 
richtung und  Ausstattung  dieser  Spitäler  ent- 
spricht den  hygienischen  Erfordernissen  und 
jenen  Anforderungen,  welche  an  Spitäler  von 
12 — 20  Betten  gestellt  werden  können;  die  Er- 
haltungskosten  werden  theils  aus  budgetmässig 
sichergestellten  Gemeindemitteln,  theils  aus  den 
eingehenden  Verpflegskostenersätzen  und  nach 
Massgabe  des  Bedarfes  durch  Subventionen  und 
Landesmittel  gedeckt;  es  werden  in  diesen 
Spitälern  Ausländer  ebenso  wie  Einheimische 
aufgenommen  und  verpflegt,  die  Verpflegstazen 
werden  jährlich,  und  zwar  fQr  einheimische  und 
auswärtige  Kranke  in  gleicher  Höhe  festgesetzt. 

Die  beigeschlossene  Baubeschreibung  der 
gedachten  G^meindespitäler,  sowie  der  Ausweis 


über  Krankenbewegang  in  diesen  SpiÜlen 
Jahre    1889    bis    1893   lassen   erkenneD^ 
diese  Krankenanstalten  allen  spitalakvgif 
Anforderungen  entsprechen. 

Was  die  bosnisch-herzegovinischen 
Spitäler    in     Srebrenica,    Kladanj,  Kotor-Yi 
Livno,  Cazin,  VareS   und  Gracko  anbelangt, 
sind  dieselben  ftrarische  Anstalten,  weldw 
der  Baubeschreibnng   und   Inatnction  ftr 
spitalsärztlichen     Dienst     in     diesen 
anstalten,  mit  den  nothwendigen  Ebridit 
fär  kleinere  Spitäler  ausgestattet  sind. 

Da  die  gedachten  Gemeinde-,  heneki 
weise    Bezirksspitäler     den    spitalah] 
Anforderungen  entsprechen  und  die  Yerwi 
derselben  unter  behördlicher  Controle  steht, 

die  k.  k.  il'^^^^^y  über  Ansuchen  d« 
meinsamen  Finanzministeriums  ersucht,  <& 
erkennung  des  Oeffentlichkeitseharakten 
Krankenanstalten    im    Sinne    der   h.  ä. 
vom  6.  März  1855,    Z.  6382  und   vom  i. 

cember  1856,  Z.  26.641  ^  dortigen^ 

■chflMen  ^^^^  Mittheilung  der  mitfolgenden 
lagen    anzuempfehlen    und    über    die 
Fassung   der   betreffenden    LandesvertretaDg(i 
zu  berichten. 

Die   in    den   gedachten  Spitälern  für 
laufende   Jahr    festgesetzten    Verpfleg^gei 
pro  Kopf  und  Tag  wurden  mit  dem  h.  o.  £ 
vom    9.  Februar  1894,    Z.  3086*J    der  L  i 

ü^d^i^^e^ni  bekannt  gegeben.  Die  VeIpfleg^ 
taxe  in  den  Bezirksspitälem  in  VareS  and  Gieki^ 
beträgt  wie  in  den  übrigen  BezirksspitSlen 
60  Kreuzer  pro  Kopf  und  Tag. 


Yerordnnng  der  k.  k.Landesregienig 
in  Salzburg  Tom  3.  Norember  18Mi 

Z.  10.936, 

(L.  G.-  und  V.  Bl.  Nr.  30), 

betreffend  die  Verwendung  der  Fleisch-  mai 

FeUtbelle,  welche  an  den  in  die  eerhertlf« 

eingrebracliten  iprflnen  Mftnten  haflea***} 

Anlässlich    einer    gewerbebehördlichen,  die 
Lederfabrikation    betreffenden   Verhandlnog  vi 

•)  Siehe  8.  840  d.  BI. 
**)  Siehe  8.  54  d.  Bl. 
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Kenntnis    des   hohen   k.  k.  Ministeriams 
em  gekommen,  dass  es  in  den  Gerbereien 
shllch    sei,     die   Fleisch-    und   Fettheile, 
an  den  in   den  Gerbereien  eingebrachten 
Hftaten  haften,  den  Arbeitern  zum  Ge- 
ra überlassen. 

a  auf  diese  Weise  unter  der  Bevölkerung 
L  zun  r^elmäsaigen  Genüsse  gelangt, 
0  der  vorgeschriebenen  Beschau  nicht 
»gen  worden  und  in  der  Regel  von  ge- 
'itssch&dlicher  Beschaffenheit  ist,  hat  das 
iüniaterinm  angeordnet,  dass  in  Beziehung 
Le  Verwerthung  der  gedachten  Fleisch- 
)  genaue  Erhebungen  gepflogen  und  die 
intanhaltnng  von  Gesundheitsgef&hrdungen 
noibwendig  erscheinenden  Verfügungen 
Ten  werden. 

3ie  Yon  der  k.  k.  Landesregierung  im 
itehenden  Verwaltungsgebiete  gepflogenen 
langen  haben  nun  dargethan,  dass  in 
Iren  Gemeinden  des  Landes  die  Fleisch- 
^ettheile,  welche  an  den  in  die  Gerbereien 
brachten  grünen  Häuten  haften,  von  der 
Ikening    zum   Genüsse   verwendet  werden. 

Nachdem  diese  Abfälle   einerseits  geeignet 

ansteckende  Thierkrankheiten  auf  Menschen 

Lbertragen,    anderseits    vermöge    ihrer    Be- 

Senheit  überhaupt   als  gesundheitsschädlich 


angesehen  werden  müssen,  nachdem  es  femer 
als  bedenklieh  erscheint,  diese  Abfälle  als 
Futter  für  Thiere  oder  an  Leimsiedereien  ver- 
kaufen zu  lassen,  da  für  diese  Verwendung 
keine  Controle  besteht  und  die  unerlaubte  Ver- 
wendung zum  menschlichen  Genüsse  mangels 
einer  beständigen  Ueberwachung  nicht  hintan- 
gehalten werden  kann,  findet  die  Landesregierung 
im  Einklänge  mit  dem  Gutachten  des  k.  k. 
Landessanitätsrathes  die  Verwerthung  dieser 
Abfälle  in  einer  der  vorangedeuteten  Bichtungen 
zu  untersagen  und  anzuordnen,  dass  die  grünen 
Häute  sammt  den  anhängenden  Fleisch-  und 
Fettheiien  dem  ordentlichen  Gerbereiverfahren 
unterworfen  werden. 

Hiedurch  werden  alle  organischen  Stoffe 
zerstört  oder  in  eine  Form  umgewandelt,  in 
welcher  sie  nicht  mehr  gesundheitsschädlich 
wirken  können. 

Die  Uebertretung  der  vorstehenden  An- 
ordnung wird,  insoweit  auf  dieselbe  das  all- 
gemeine Strafgesetzbuch  keine  Anwendung 
findet,  an  den  Zuwiderhandelnden  nach  der 
kais.  Verordnung  vom  30.  September  1857, 
R.  G.  Bl.  Nr.  198,  mit  Geldstrafen  von  1  bis 
100  fl.,  oder  mit  Arrest  von  6  Stunden  bis  zu 
14  Tagen  geahndet  werden. 


ttheilungen  über  sanitäre  VerhäKnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Deutsches  Reich.  Bewegung  der  Bevölkerung  im  Jahre  1892.*) 

Die  Summarergebnisse   der  Zusammenstellungen   des   KaiserUchen    statistischen  Amtes    über   die 

regung  der  Bevölkerung   im  Deutschen  Reiche   weisen    für   das  Jahr  1892  und    für  das  Decenninm 

3  bis  1892  nach : 

auf  1000  Einwohner 


1892 

398.775 
1,856.999 
1,272.430 

584.569 

Mittel  1883/92 

378.672 
1,822.976 
1,250.761 

572.215 

1892  Mittel 

7-93 
36-93 
25-31 
11-62 

1883/92 

7-89 
37-98 
26  06 
11*92 

^^iQKhUessangen 

Sebarten    \ 

^«tbofSIl    r  o^>>s<^hliesslich  Todtgeborene 

Gebnrtenüberschuss  über  Sterhef&lle     .    .    . 

Die  Zahl  der  Eheschliessnngen  war  demnach  im  Jahre  1892  absolut  wie  relativ  grösser,    als  im 
ondischnitte  der    10jährigen  Periode   von  1883  bis  1892.     Die  absoluten  Zahlen  der  Geborenen  und 


*)  IMe  Brgebniase  pro  1891  vergl.  Jahrg.  1898  d.  Bl.  8.  56. 


Ver«torbeneD  übertrafsD  die  anatogen  Zahlen   dea    voMtugeg&Dgeaen  Decennii 
der  erateran  blieben  aber  unter  jener  der  let^iteren  nnd  war  auch  der  Qebnrleii 

Unter  den  Geborenen  waren: 

1892  Mittet  1863/92 

unehelich  Geborene 169.Ö68  169.419 

Todtgeborene 61.028  66.796 


Italien.  Massnahmen  gegen  Einschleppmig  dei 

Ult  See-Sanitfilsverordiiniig  vom  24.  November  d.  J.,  Z.  12,  hat  dnii  k| 
des  Innero  znr  Hintanhaltiing  einer  EioBcbleppung  von  B I  a  1 1  e  r  d  m»  der 
diese  Krankheit  in  epidemischer  Verbreitnog:  herrscht,  die  nacbstehenden  ädo 

1.  Die  aus  der  Regentschaft  Tunis  kommenden  Schiffe  «tnd  der  trstlic 
and  milesen  alle  fDr  den  persönlichen  oder  hKnslichen  Qefaraach  bestimmte 
tadellos  rein  nnd,  desinficirt  werden. 

2.  In  jedem  Falle,  wenn  eine  Blatternerkrankung  während  der  Fahr 
wenn  Blatternkranke  oder  dieser  Krankheit  verdilcbtlge  Personeo  bei  der  An 
hat  slattzufiuden: 

a)  unter  den  gebotenen  Vorsichten  die  Abgabe  dieser  Personen  in  di 
wo  das  Schiff  landet,  oder  des  nächst  gelegenen  Ortes; 

b)  die  Impfung  aller  Personen  an  Bord,  welche  nicht  deutliche  Zeiohei 
Btattgefundeaen  Impfung  aufweisen; 

c)  die  aorgfSltige  Desinfection  der  ESnme,  in  denen  sich  die  Kranken 
1  °/go  SublimatläsuDg,  welche  ö  "/^  SalisSnre  enthält,  und  daranffolgende  TDi 
■n[t  Kalkmilch; 

rf)  die  grDndliche  Scheuerung  des  übrigen  Theiles  des  Schiffes  nnd  dii 
desselben,  welche  fUr  Passagiere  oder  für  die  Mannschaft  bestimmt  sind. 

Die  PrSfeclen  der  Seeprovinzen,  die  Hafen- Capitanate  nnd  Aemtar  sind 
Anordnung  beauftragt. 


Personal  nachrichten. 


Der  o.  ö.  Professor  der  Angenheilknnds  an  der  deutschen  Univenitit  ii 
zum  0.  S.  Prafessor  der  Angenheilkunde  nnd  Vorstände  der  I.  Augenklinik  s 

Der  Privatdocent  an  der  Universität  in  Wien,  Dr.  Carl  Hajer 
P.'jchiatrie  and  Nerven pathologie  an  der  UnivenitSt  in  Innsbruck. 


Hlssa  «In*  Stparat-BtU«^. 


r  Bedutent:  ürtwli  Wmwr.  Verls«  von  Alltai  HIlUr  <n  Wien.  Dmok  t. 


österreichische  Sanitätswesen.   Separat-Beilage  zu  Nr.  49,  6.  December  1894. 

^  von  Alfred  H5lder,k.  and  k.  Hof- und  Uniyeniats-Bachhäxidler  in  Wien,  I.,  SothenthurmstraMe  15. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeachloflsen  am  4.  December  1894,  Mittagii. 


Galizien: 

Vom  26.  November  Seit  dem  Beg^inne 

bia  2.  December  der  Epidemie*) 

»HtUcher  Be»rk                                 Gemeind.                         E,k„^.  Xode.-  ErkrAn-  Todes- 

kun^n  flUIe  kungen  fülle 

iberg  Stadt 8  4  —  — 

Seit  7./IX —  —  68  49 

irka:                          Bobrka 2  —  51  29 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  1  Gemeinde        2  —  -  — 

Seit  3./IX.  in  21  Gemeinden  ,     .     .     .       _  _  303  192 

lOrodczany:              Sadzawa 1  —  1  — 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  1  Gemeinde         1  _  _  _ 

Seit  ll./Vm  in  15  Gemeinden    ...       —  —  476  271 

rszczow:                    Bilcze 2  2  158  87 

Borszczöw 12  10  156  90 

Füipkowce 3  3  38  17 

Klrzywcze  Dolne     ....         3  3  9  6 

Krzywcze  Gorne     ....         3  4  18  11 

Kudrynce 7  —  23  6 

Mielnica —  1  40  22 

Strzalkowce 2  1  9  6 

Szuparka 7  4  18  11 

Wolkowce  Borszczowskie     .64  64 

Wysuczka 5  2  9  2 

7o  laaiA                                                                              14  4 

Vom  26./X1.  bis  2./Xnl  in  12  Gemeinden      50  35  —  — 

Seit  7./IV.  in  50  Gemeinden    ....      —  —  1178  652 

*)  Unter  BerBcksichtigTiiig  der  nachtrSglich  eingelan^n  Ergfinzungen  und  BichtigsteUnngen. 
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Politischer  Bezirk 


Gemeinde 


Vom  26.  November  Seit  dem  Begint 
bis  2.  December  der  ^tdeade 

Erkran-      Todes-       Erkran-      Tode»- 
knn^en         f&lle        kungeo        fiUe 


Brody : 


Brzezany 


Buczacz : 


Czortkow: 


Grodek: 


Husiatyn: 


Koiomea: 


Zalozce 1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  1  Gemeinde  1 

Seit  7./X.  in  5  Gemeinden — 

Brzezany 2 

Glinna — 

Kozowa 1 

Vom  26./XI.  bis  2./Xli.  in  4  Gemeinden  4 

Seit  4./IX.  in  15  Gemeinden    ....  — 

Barysz 2 

Buczacz 4 

Cwitowa 1 

Koscielniki 4 

Podlesie      .......  3 

Pomorce 1 

Porchowa — 

Pyszkowce 5 

Rzepince 3 

Sokolow 2 

Trybuchowce 9 

Zaleszczyki  Male     ....  8 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  12  Gemeinden  42 

Seit  16./VII  in  62  Gemeinden      .     .     .  — 

Bazar 1 

Biala 5 

Czortköw  Stary       ....  2 

Jagielnica 12 

Kagorzanka — 

Saloi^kä  1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII  in  6  Gemeinden  21 

Seit  22./VII.  in  18  Gemeinden      .     .     .  — 

Grodek 1 

Vom  26 yXI.  bis  2./XIL  in  1  Gemeinde  1 

Seit  18./XI.  in  1  Gemeinde — 

Chorostkow 1 

Horodnica 1 

Kopyczynce 2 

Liczkowce 2 

Samoluskowce — 

Trybuchowce 8 

Tudoröw     . 7 

Wasylkowce 4 

Vom  26./XI.  bis  2./XII  in  8  Gemeinden  25 

Seit  21./IV.  in  27  Gemeinden  ....  — 

Koiomea 1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII  in  1  Gemeinde.  1 
Seit  20./VII.  in  25  Gemeinden      .     .     . 


1 
1 

118 

54 

124 

58 

3 

12 

9 

1 

50 

24 

2 

12 
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6 

7 

2 

278 

146 

2 

28 

17 

1 

149 

67 

1 

1 

1 

1 

35 

13 

3 

1 

13 

7 

1 

29 

18 

2 

23 

6 

12 

5 

6 

2 

5 

65 

33 

3 

19 

8 

17 



2134 

1018 

1 

59 

32 

1 

12 

6 

29 

16 

9 

53 

32 

1 

52 

27 

1 

16 

8 

13 

627 

322 

2 

14 

13 

2 

14 

13 

1 

75 

29 

47 

23 

— — 

60 

26 

3 

36 

•  16 

1 

8 

0 

4 

70 

43 

8 

20 

13 

3 

30 

15 

20 



688 

357 

88 

54 

-         -       388 
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Vom  26.  November  Seit  dem  Begimie 

bis  2.  December  der  Epidemie 

»litücher  Bezirk                                    Gemeinde  t?i.-  fuj  ^^.1  n,  :, 

Erlcran-  Todea-  Erkran-  Todes- 

kuDgen  fälle  kuD^ren  fUIe 

Mfz                          Moskalöwka 2  —  19  5 

Zabie 20  10  21  11 

Vom  26./XL  bis  2./XII  in  2  Gemeinden  22  10  —  — 

Seit  15./VIII.  in  18  Gemeinden    ....  —  —  298  154 

lau  Umgebung:      Russocice 5  4  7  4 

Vom  26./XI.  bis  2./XH.  in  1  Gemeinde  5  4  —  ~ 

Seit  8./VU  in  34  Gemeinden    ....  -  —  335  197 

berg  Umgebung:    Sotonka 5  3  7  5 

Zamarstynöw 2  —  27  18 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  2  Gemeinden  7  3  _  _ 

Seit  7./IX.  in  4  Gemeinden     ....  —  —  108  81 

NfOma :                    Dobrotöw 3  2  3  2 

Sadzawka 2  1  7  6 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  2  Gemeinden  5  3  —  — 

Seit   10./ VIII.  in  11  Gemeinden.     .     .  —  —  55  37 

hajce:                      Markowa 1  —  12  6 

Nosow 7  5  37  21 

Podhajce 1  1  23  15 

Zastawcze  Zawalowskie  .    .  1  1  27  17 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  4  Gemeinden  10  7  —  — 

Seit  10./VIII.    in  25  Gemeinden      .    .  —  —  419  222 

latyn:                        Bursztyn 2  2  40  21 

Ruda 1  1  1  1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  2  Gemeinden  3  3  —  — 

Seit  2./IX.  in  37  Gemeinden  ....  —  —  521  297 

Blat:                          Borki  Male 5  3  25  8 

Grzymalöw 1  1  78  42 

Hliböw 3  2  7  5 

Kalahoröwka 1  1  7  5 

Skalat 3  2  117  59 

Touste 1  -  10  7 

Wolica 6  1  6  1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  7  Gemeinden  20  10  —  — 

Seit  26./ VII.  in  15  Gemeinden    ...  —  —  293  158 

anislau:                      Kolodziejöwka —  1  14  8 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  1  Gemeinde  —  1  —  — 

Seit  18./Vn  in  35  Gemeinden     ...  —  —  632  337 

arnopol:                      Berezowica  Wielka     ...  1  —  1  — 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  1  Gemeinde  1  —  —  — 

Seit  28./VII.  in  3  Gemeinden.     ...  —  —  8  2 

lumaci:                       Tysmienica 2  2  286  161 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  1  Gemeinde  2  2  —  — 

Seit  23./VII  in  25  Gemeinden     ...  —  —  1001  598 
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Politiaeher  Bezirk 


Gemeinde 


Yem  26.  November 
bis  2.  December 

Erkrftn-      Todes- 
kun^en         flUe 


Trembowla:                 Budzanöw 1 

Dereniöwka 1 

Dolhe 3 

Mljniska 1 

Vom  26./XL  bis  2./XII.  in  4  Gemeinden  6 
Seit  3./IX.  in  19     Gemeinden      .     .    . 

Zaieszczyki :                   Bedrykowce 3 

Barak6wka 1 

Koszylowce 1 

Szutromiiüce l 

Uscieczko 10 

WorwoliAce 1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII  in  6  Gemeinden  17 
Seit  5./VI.  in  43  Gemeinden    .... 

ZIOCZÖW:                         Jarostawice 1 

Kabarowce 2 

Kalne 5 

Sassöw 1 

Usznia 1 

Wotczkowce 12 

Zakomarze 1 

Zboröw 1 

Ztoczöw 1 

Vom  26./XI.  bis  2./XII.  in  9  Gemeinden  25 
Seit  18./IX.  in  27  Gemeinden     .     .    . 


2 
1 
1 
4 


2 
2 
3 


5 

1 

1 
14 


Seit  d«a  BefUM 
dar  tfümi» 

Erkimn-     T«te- 
knngm       fiO« 


24 
9 

9 
2 


2  14 
1  99 

3  45 
1  22 
6  134 

-  9 

13  — 


2 

2 

5 

20 

12 

12 

1 

51 

43 


10 

I 

a 
i 


-         -         172       107 


10 
38 
28 
15 
79 
4 


—         —      1257       733 


2 
2 
3 
10 
I 

5 
1 

19 
28 


—         —        352       187 


Galizien  Gesammtsnmme: 

Vom  26./XI.  bis  2./XII  in  90  Gemeinden     279 
Seit  T./IV  in  733  Gemeinden  ....      — 
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rauck  v»M  railtRicit  M«ni  i«  «  th 


as  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  lianltätsratlies« 

Rediflrirt  von 

Dr.  J.  DAIMER  und  Dr.  ä.  NETOLITZKT 

»oiionsratli  ira.  ^finiaterium  de«  Innern  ScliriftfUlirer  de«  Obereten  Sanicat«rathea 


)riag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Unlversitäts-Buchhindler  in  Wien 

I.  K.otlientbur  xn  •  t  r  a  ■  ■  e  16, 


Erscheint  Jeden  D«nnerata|ir. 

Prlnninerfttionaprels  bei  directar  Poetzosendnng  ganzjfthrifr  fl.  6. — . 


Wien,  18.  Deoember  1894. 


Hr.  50. 


Die  Mortalitfit  In  den  im  Reicbarftthe  vertretenen  KOnigreieben  und  L&ndem  während  des  Jahres  1898. 
nltfttBgeeetse  und  Verordnungen:  Brians  des  Ministeriums  des  Innern,  betreffend  Einstellung  einer  Post  für  sanit&re 
ahmen  etc.;  Brlass  der  BukowinAer  Landesregierung,  betreffend  die  Prtliminimng  von  Choleraauslagen  etc.;  Erlass 
^«rordnang  der  dalmatinischen  Statthalterei,  betreifend  die  Todtenbesehau. 


He  Mortalität  in  den  im  Reiclisrathe  vertretenen  KSnigreichen  und 

Ländern  während  des  Jalires  1893.*) 

Die  Berichte  aber  die  im  Jahre  1893  von  den  Gemeinden  nachgewiesene  Zahl  der 
itorbenen  ergeben  gegenüber  den  analogen  Berichten  für  das  Jahr  1802  eine  Abnahme 
31.350  Sterbefälle.  Im  Jahre  1892  wurden  einschlieBslieh  der  Todtgeborenen 
.261,  im  Jahre  1893  aber  689.911  Todesßlle  verzeichnet.  Mit  Ausnahme  von  zwei 
dem  (Kärnten  und  Schlesien)  ist  in  allen  itbrigen  diese  Zahl  mehr  oder  weniger  zurück- 
lagen. In  Kärnten  wurden  um  222,  in  Schlesien  um  639  Todesfälle  mehr  nachgewiesen 
im  Vorjahre.  Die  Verminderung  der  Zahl  war  numerisch  am  bedeutendsten  in  Gali- 
i  and  in  der  Bukowina,  eine  ganz  geringe  in  Gdrz-Gradisca,  Der  verhältnissmässig 
giebigste  Rückgang  der  Zahl  der  Sterbefälle  ist  in  der  Bukowina,  in  Dalmatien,  Istrien 

I  Vorarlberg  zu  verzeichnen. 

Zahl  der  Todegfaile  1893  gegen  1892 

1892  1893  abaolat  in  »/, 

Niederösterreich      .    .    .  75821  73578  —  2243  —    3-0 

Oberösterreich    ....  22515  20518  —  1997  —    8-9 

Salzburg 4863  4783  —  80—1-7 

Steiermark 35465  33109  —  2356  —     6-6 

Kärnten 9906  10128  -f  222  +     2'2 

Krain 16268  15106  —  1162  —     7-2 

Triest  und  Gebiet  .    .    .  5045  4781  —  264  —    5-2 

Görz-Gradisca    ....  6215  6211  —  4  —    0-07 

Istrien     .......  8807  7895  —  912  -  104 

Tirol 22008  21055  —  953  —    4-3 

Vorarlberg 2685  2412  —  273  —  102 

Böhmen 170187  168307  -  1880  —     1*2 

Mähren 67595  66916  —  679  —     10 

Schlesien 17860  18489  +  639  +     3-5 

Galizien 218451  204836  —  13615  —    62 

Bukowina 23519  19297  —  4222  —  180 

Dalmatien  ......  14061  12490  —  1571  —  112 

Oeslerreich 721261     689911     —31350    —    4  3 

*)  Vergl.  Jahrg.  1893  d.  Bl.  Seite  604. 
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Die  Abnahme  der  Zahl  der  SterbeßUe  tritt  bei  der  Mehrzahl  d( 

Berichtsscheroa    aufgefGhrlen   Todesursachen  hervor  nnd  beträgt  dies 
Berichte  pro  1892  bei 

Ruhr 11542  Fälle, 

Lungenschwindsucht 415S  > 

Darmkatarrh 2899  • 

Typhus 2531  • 

Keuchhusten 1776 

Altersschwäche 1662  ■ 

Masern 1446  » 

Scharlach 1101  - 

Entzündliche  Krankheilen  der  Athmungeor^ne    .  900 

Blattern 268  . 

Angeborene  Lebensschwäche 234  > 

Gewaltsame  Todesarten 204  > 

Wuthkrankheit 6  . 

Andere,  nicht  epecificirt  nachgewiesene  Krankheiten  5400  • 

Eine  grössere  Zahl  von  Todesfällen  als  im  Jahre  1892  wut 
Cholera,  Croup  und  Diphtberitis,  Apoplexie  und  krebsige  Entartung 
die  Zunahme  bei 

Cholera ■ 795  Fälle,  d.  i. 

Krebsigen  Entartungen 578      >         » 

Croup  und  Diphtheritis 105       >         > 

Apoplexie 55       •          > 

Absolut  und  relativ  ist  die  Zahl  der  durch  Dysenterie  veruraaRhten ! 
zurückgegangen  und  diese  Krankheit  insbesondere  in  Galizien  und  in  i 
aufgetreten.  In  den  vorausgegangenen  20  Jahren  wurde  nur  im  3i 
niedrigere  Zahl  von  derartigen  Todesfällen  verzeichnet. 

Aber  auch  die  übrigen  im  Berichtsschema  aufgeführten  Infectii 
sachten  im  Jahre  1893  weniger  Todeslälle  als  in  den  vorausgegangei 

Derartige  Todesfälle  wurden  verzeichnet 

im  Jahre  1891 104.622 

.       .      1892 106.423 

.       .       189S 88.652. 

Nur  an  Cholera,  Croup  und  Diphtheritis  sind  im  Jahre  1893 
sterben  als  im  Vorjahre.  Die  Zahl  der  Chol eratodesf alle  betrug  im 
Jahre  1893  dagegen  920,  von  denen  903  auf  Galizien,  13  auf  die  Bu 
Österreich,    1   auf  Steiermark  entfielen. 

Die  Zahl  der  Todesfälle  in  Folge  von  Croup  und  Diphtheritis 
in  den  Jahren  1892  und  1890  eine  Vermehrung  erfahren,  blieb  al 
einzelnen  Jahre  von  1878  bis  inclusive  1889  nachgewiesenen  Zahl. 

Auch   die   Zahl    der  Sterbefälle   in  Folge    der   acuten   exanihei 
—  Blallern,  Masern  und  Scharlach  —  hat  sich  vermindert,  dieselbe 
im  Jahre  1891 32403 

•  1892 28.818 

•  1893 26.003. 

Die  Zahl  der  Sterbefälle  in  Folge  von  Lungenschwindsucht  war  »«..  ^^,„  ««»...  ..~- 
in  keinem  Jahre  so  niedrig  wie  1893.  Dagegen  blieb  jene  der  Todesfälle  in  Folge  entzünd- 
licher Krankheiten  der  Athmungsorgane,  in  Folge  von  Darmkatarrh  und  angeborener  Ltbeta- 
schwäche  zwar  unter  jener  des  Vorjahres,  war  aber  höher  als  die  entsprechenden  Durch- 
schnittszahlen aus  den  früheren  Jahren.  Ein  Gleiches  gilt  hinsichtlich  der  durch  Apopluie 
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geführten  Todesfälle^  unter  denen  wahracheinlich  nicht  allein  die  durch  Gehirn- 
igen herbeigeführten,  sondern  alle  plötzlich  erfolgten  Todesfälle  verzeichnet  sein  dürften. 
Die  Todesfälle  in  Folge  von  Neubildungen  (krebsigen  Entartungen)  werden  von  Jahr 
hr  häufiger  und  erreichte  deren  Zahl  in  den  vorausgegangenen  20  Jahren  in  keinem 
5he  jener  des  Jahres  1893. 

Todesfälle  in  Folge  von  Altersschwäche  waren  im  Jahre  1893  seltener  als  im  Vor* 
(72.908),  übertrafen  aber  nicht  blos  den  Durchschnitt,  sondern  auch  die  Zahlen  aus 
früheren  Jahren. 

Die  Zahl  der  gewaltsamen  Todesfälle   hat  gegen    das  Vorjahr    um  204  abgenommen, 
1er  Todtgeborenen  war  aber  um  1244  höher  als  im  Jahre  1892. 
Vergleicht  man  das  Verhältniss  der  Zahl  der  Sterbefälle  ohne  Todtgeborene  zur  Ein- 
3rzahl,  so    stellt  sich    eine   Mortalilätsziffer  (27*48)    heraus,    welche    erheblich    unter 

der  öjährigen  Durchschnittsmortalität  in  den  Quinquennien  der  vorausgegangenen 
ihre  sowie  unter  jener  in  den  einzelnen  dieser  Jahre  bleibt.    Nur  für  das  Jahr  1889 

sich  eine  noch  niedrigere  MortalitätszifTer  (27*29). 


Von  1000  Lebenden  i 

starben 

überhanpt 

an  acuten 

Inf.-Krankh. 

im  Jahre  1893 

■^"^^             ^ 

an  acaten 

Lungen 

1873/92 

1888/92 

1893 

1878/92 

1888/92 

1893 

ezanth. 
Krankheiten 

schwin*!- 
sucht- 

fösterreich  . 

30  74 

26-21 

25-50 

300 

1-63 

2-23 

0-84 

3-99 
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27-45 

26-95 

24-60 

1-96 
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0-83 

0-06 
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arg      .    .     . 

26-70 
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rmark       .    . 

26  43 
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24-42 
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1-62 

1-56 
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ten  .    .    .    . 
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1-69 
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28-51 
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4-01 
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7-29 

201 

3-29 

owina     .    ,    . 

37-70 

33  05 

28-55 

11-92 

9-66 

5-96 

0-99 

3-09 

Qü&lien     .    .    . 

27-53 

26-22 

23-02 

4.39 

212 

0-76 

0-58 

2-74 

terreich  .    .    .      3078      28-43      2748         561       466      3-67       1-08 


3-48 


In  fast  allen  Verwaltungsgebieten  war  die  MortalitätszifTer  eine  mehr  oder  weniger 
ebllch  niedrigere,  eine  Ausnahme  machen  nur  Kärnten,  Krain,  Görz-Gradisca  und  Schlesien, 
denen  sich  eine  unbedeutende  Erhöhung  der  Mortalitätsiziffer  herausstellt. 

Die  Mortalität  in  Folge  von  acuten  Infectionskrankheiten  war  abermals  eine  niedrigere 
in  früheren  Jahren,    von   denen  sie  in  keinem  denselben    niedrigen  Stand  erreicht  hat. 
Rückgang  der  Mortalität  in  Folge  dieser  Krankheiten  ist  gegenüber  dem  20jährigen  Durch- 
ritte ausser  in  Triest  allenthalben,  gegenüber  dem  Mittel  des  letzten  Quinquenniums  in 
'  Hehrzahl  der  Länder  eingetreten   und   ergibt    sich  nur   bei  Niederösterreich,  Salzburg, 
^ten,  Triest,  Görz-Gradisca,  Tirol  und  Schlesien  eine  geringe  Erhöhung  derselben. 

Die  absoluten    Zahlen    der   in    den    einzelnen    Ländern    nach    Todesursachen  ausge- 
^^en  Sterbefalle  enthält  die  Tabelle  auf  Seite  682. 
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Sanifätsgesetze  und  Verordnungen. 


88    des    k.    k.   Ministeriums  des 
irn     Tom     6.     Beeember     1894, 
Z.  31443, 

ile   politischen    Landesbehörden    mit    Aus- 
nahme jener  in  der  Bukowina, 
Ven4k    die    Etnatellnnip    einer    Post    ftkr 
ire   Massn&liinen    In   die    TorAuschläj^e 
der  C^emeinden  pro  1895. 

Die  Bukowinaer  Landesregilrung  hat  mit 
Srlasse  vom  18.  November  d.  J.,  Z.  20857, 
er  in  Nr.  50  der  Wochenschrift  „Das 
eichische  Sanitätswesen"  abgedruckt  wird, 
remeinden  der  Bukowina  aufmerksam  ge- 
k,  bei  Verfassung  der  Präliminarien  der 
tindeansgaben  im  Jahre  1895  auch  für  die 
Jilass  der  Abwehr  und  Tilgung  der  Cholera 
aell  erwachsenden  Auslagen  für  die  im 
nngskreise  der  Gemeinden  gelegene  Händ- 
ig des  Sanitfits Wesens  eine  Post  einzustellen, 
hzeitig  wurde  der  Bukowinaer  Landesaus- 
s  von  der  Landesregierung  ersucht,  im 
len  Sinne  auf  die  Gemeinden  einzuwirken, 
sich  bei  Prüfung  der  Jahresvoranschlftge 
günstige  Gelegenheit  biete. 
Nachdem  sich  ein  BedOrfniss  zur  Sicherung 
erforderlichen  Mittel  für  Bekämpfung  der 
wa  auch  anderwärts,  zumal  in  den  von  der 
»a  vorzugsweise  bedrohten  Verwaltungs- 
iten  ergeben  dürfte,  findet  das  Ministerium 
hmem  die  Aufmerksamkeit  der  k.  k.  .  . 
diese  Angelegenheit  zu  lenken  nnd  es  der- 

M  aoheimzustellen,  in  ähnlicher  Weise  vor- 
iheo. 

lieber  eventuelle  im  Gegenstande  getroffene 
fegungen  ist  anher  zu  berichten. 

* 

lass  der  k.  k.  Bulcowlnaer  Landes- 
;lcruiig    yom   18.  Norember  189J, 
Z.  20867, 

iMe  unterstehenden  Bezirkshauptmannschaften, 
rcCend    die  Prälimiairnnff  von  Cboler». 
'iHrcn  Ib  den  Toransciiläffen  der  Oemeinde- 
verwaltaniren  pro  1895. 

^Jacb  den  gemachten  Erfahrungen  haben 
i  den  Massnahmen  zur  Abwehr  und  Tilgiu)g 

CTioleraepidemie  in  diesem  Jahre  unter  An- 
'^^  auch  deshalb  Schwierigkeiten  entgegen- 
%  weil  die  betroffenen  Gemeinden  für  die 
orderlichen  Geldmittel  nicht  vorgesorgt  hatten. 


Da  es  nun  nicht  ausgeschlossen  ist,  dass 
die  Choleraepidemie  auch  im  nächsten  Jahre 
in  der  Bukowina  auftreten  wird,  wird  die  k.  k. 
Bezirkshauptmannschaft  beauftragt,  die  dortigen 
Gemeinden  aufzufordern,  bei  Verfassung  der 
Präliminarien  pro  1895  auch  auf  die  Einstellung 
einer  entsprechenden  Post  ftir  Auslagen  zur 
Abwehr  und  Tilgung  der  Cholera  Bedacht  zu 
nehmen. 

Hiebei  werden  namentlich  die  im  gegebenen 
Falle  erforderlichen  Auslagen  für  Kranken- 
wärter, Wachen,  Desinfectionsmittel,  Medica- 
mente, Neuanlage  und  Verbesserung  von 
Brunnen  u.  dgl.  ins  Auge  zu  fassen  sein. 

Ueber  den  Erfolg  ist  hieher   zu  berichten. 

Erlass  der  k.  k.  dalmatinischen  Statt- 
halterel    rom    10.    Norember    1894, 

Z.  301^4, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend    die   JDnreiiflliiruny     der    Todten- 

beaelian. 

(Uebersetzang.) 

Im  XIV.  Stück  des  laufenden  Jahrganges 
des  Landes-Gesetz-  und  Verordnungsblattes  für 
Dalmatien,  Nr.  15,  wurde  die  Verordnung  dieser 
Statthalter«  vom  20.  April  1894,  Z.  30586, 
betreffend  die  Tod ten beschau,  kundgemacht. 

Damit  diese  Verordnung  sobald  als  möglich 
in  Wirksamkeit  trete,  beauftrage  ich  die  k.  k. 
Bezirkshauptmannschaft,  die  Gemeindevor- 
stehungen  des  Bezirkes  sofort  einzuladen,  dass 
sie  ungesäumt: 

1.  das  betreffende  Gemeindegebiet  in  ent- 
sprechende Todtenbeschausprengel  eintheilen ; 

2.  dem  eigenen  Gemeindearzte  den  bezüg- 
lichen Sprengel  zuweisen; 

3.  geeignete  Persönlichkeiten  auswählen, 
dieselben  im  Sinne  des  5.  Absatzes  des  §  3 
der  bezogenen  Verordnung  unterrichten  lassen 
und  sie  als  subsidiarische  Todtenbeschauer  für 
die  anderen  Sprengel  bestimmen; 

4.  vom  Gemeindeausschusse  die  Gebüren 
der  Todtenbeschauer  festsetzen  lassen; 

5.  für  die  nothwendigen  Drucksorten  Vor- 
sorgen. 

Wenn  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
sich  von  der  entsprechenden  Eintheilung 
der  Sprengel  die  Ueberzeugung  verschafft  hat, 
sind  die  Gemeindeärzte  ungesäumt  zu  beeiden 
und  ist  den  subsidiarischen  Todtenbeschauern 
das  Gelöbniss    abzunehmen,    bei    welchem    An- 
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lasse  denselben  eines  der  beigeschlossenen  Exem- 
plare obiger  Verordnung  einzuhändigen  sein  wird. 

Die  Gemeindeärzte  und  allßllligen  subsi- 
diarischen Todtenbeschauer  haben  unbedingt 
vom  1.  Jänner  1895  an  ihr  Amt  als  Todten- 
beschauer zu  übernehmen. 

In  jenen  Sprengein  jedoch,  in  welchen  die 
Durchführung  der  Todtenbesehau  im  Sinne  der 
mehrerwähnten  Verordnung  aus  triftigen  Gründen 
vom  1.  Jänner  1895  ab  durchaus  nicht  möglich 
sein  sollte,  haben  die  Gemeindevorsteher  bei  per- 
sönlicher Verantwortung  Vorsorge  zu  treffen, 
dass  die  Todtenbesehau  inzwischen  vorschrifts- 
mässig  im  Sinne  der  Bestimmungen  der  Guber- 
nial  -  Circularerlässe  vom  13.  November  1821, 
Z.  19451,  und  vom  18.  März  1835,  Z.  4767 
(Dalm.  L.  G.  Bl.  Nr.  35  vom  Jahre  1821  und 
Nr.  40  vom  Jahre  1835),  erfolge. 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaf c  hat 
jedoch  mit  Nachdruck  darauf  zu  bestehen,  dass 
bezüglich  solcher  Sprengel  die  Anordnungen 
der  in  Rede  stehenden  Verordnung  ohne  Auf- 
schub zur  vollen  Durchführung  gelangen. 

Innerhalb  der  ersten  Woche  des  kommen- 
den December-Monats  gewärtigo  ich  zuverlässig 
den  Bericht  über  die  Durchführung  dieses  Cir- 
cularerlasses. 

Die  beigesehlossene  Abschrift  des  Circular- 
erlasses  sowie  ein  Exemplar  der  Verordnung 
sind  sofort  dem  Bezirksarzte  mit  dem  Auftrage 
zu  übergeben,  dass  er  in  Befolgung  des  Circular- 
erlasses  vom  11.  Juni  1894,  Z.  15.300,  die- 
selben im  „ Sanitätsnormalien-Buche '^  unter  Ut.  c 
„Todtenbesehau^^  eintrage. 

* 

Verordnung  der  k,  k.  dalmatinischen 
Stattlialterei    vom    20.   April    1894, 

Z.  30.586, 

L.  G.  u.  V.  Bl.    Nr.  15, 
betreffend  die  Todteiibeseliaii. 

§  1.  Die  Todtenbesehau  obliegt  im  Sinne 
der  Bestimmungen  des  Reichs- Sanitätsgesetzes 
vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  den 
Gemeinden  im  übertragenen  Wirkungskreise, 
die  Ueberwachung  der  Todtenbesehau  jedoch 
der  Staatsverwaltung. 

I.  Zweck  der  Todtenbesehau. 
§  2.    Die  Todtenbesehau    hat    den  Zweck, 
festzustellen : 
a)  ob    der   Tod    thatsächlich    eingetreten    ist, 
damit  nicht  Jemand  eingesargt  und  beerdigt 
werde,  der  nur  scheintodt  ist; 
h)  ob  die  betreffende  Person  eines  natürlichen 
Todes  in  Folge  einer  bestimmt  zu  bezeich- 
nenden Krankheit  gestorben  ist; 


c)  ob  der  Verstorbene  gewaltsamer  Weiw. 
durch  Zufall  oder  Selbstmord  um  das  Ltbo: 
gekommen  ist; 

d)  ob  der  Tod  durch  eine  verbreeheriKW 
Handlung  oder  Unterlassung  herbeigefalir 
wurde ; 

e)  ob  die  Krankheit  eine  ansteekende  vir; 
überdies : 

f)  um  sehleunig  zu  erkennen,  ob  Krankbcika 
epidemisch  auftreten; 

g)  um  das  Material  für  die  Statistik  der  Sferfe- 
lichkeit  zu  liefern. 

II.  Die    mit    der    Todtenbeachau   be- 
trauten Organe. 

§  3.  Jede  verstorbene  Person  mnss  ia 
Todtenbesehau  unterzogen  werden. 

Diese  Function  wird  durch  die  G•mei]ld^ 
ärzte  verrichtet;  in  deren  Elrmangliing  hat  Mr 
Gemeindevorsteher  zu  diesem  Zwecke  andeif 
Aerzte  zu  bestimmen  und,  wenn  solche  aieirt 
vorhanden  sind,  andere  geeignete  Peraonea  ik^ 
subsidiarische  Todtenbeschauer  zu  bestellen. 

Jedem  Todtenbeschauer  muss  ein  bestiaunter 
Amtsbezirk  zugewiesen  werden. 

In  öffentlichen  Spitälern  erfolgt  die  Todlo- 
beschau  nach   der  betreffenden   Spitalsordong. 

Die  subsidiarischen  Todtenbeschaaer  muaMD 
über  ihre  Obliegenheiten,  sowie  über  die  Zeieki 
des  Scheintodes,  des  Todes  und  gewattssiNi 
Todes,  überdies  über  die  erste  Hilfeleistnog  vn 
einem  Arzte  unterrichtet  und  vom  Bezirkssiite 
geprüft  werden,  welcher  denselben  ein  BefiÜü- 
gungszeugniss  ausstellt. 

Die  Bestimmungen  über  die  den  Todten- 
beschauem  zu  entrichtenden  Gebüren  werd«» 
je  nach  den  örtlichen  Verhältnissen  vom  6^ 
meinderathe  erlassen. 

§  4.  Die  Gemeindevorsteher  sind  verpflichtet, 
die  Namen  der  mit  der  Todtenbesehau  betiaoteo 
Personen  der  politischen  Besirksbehörde  fv 
Kenntniss  zu  bringen  und  die  denselben  ng^ 
wiesenen  Amtsbezirke  zu  bezeichne.  Desgleichen 
ist  jeder  Wechsel  des  Personals  sowie  jede  Aen- 
derung  des  Amtsbezirkes  anzuzeigen. 

Die  politische  Bezirksbehörde  hat  sich  sv 
überzeugen,  dass  der  Amtsbezirk  entsprechend 
abgegrenzt  ist  und  dass  die  zum  Todtenb^ 
schauer    bestimmte  Person    die  vorgeschriebene 
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Ig  besitzt  und  vertrauenswürdig  ist.  Die 
Itenbeschauem  bestellten  Aerzte  werden 
1er  politischen  Bezirksbebörde  für  die 
icbe  £rf&lli]ng  ibrer  Obliegenheiten  in 
sheit  dieser  Verordnung  sowie  der  ein- 
gen  Gesetze  und  Vorschriften  beeidet. 
«gegen  "wird  den  subsidiarischen  Todten- 
oern  vor  dem  Antritte  ihrer  Function 
ir  iiolitischen  Bezirksbehörde  ein  Gelöb- 
3genoininen,  bei  welchem  Anlasse  ihnen 
bliegenheiten,  sowie  die  pünktliche  £r- 
^  derselben  einzuschärfen  und  die  im 
von  Pflichtverletzungen  drohenden  Strafen 
Dt  zu   geben  sind. 

>ie  Namen  der  Todtenbeschauer  sowie  die 
ben  zugewiesenen  Amtsbezirke  sind  üffent- 
Lundznmacben. 

III.   Die  Todesanzeigen. 

§  5.  Jedes  Ableben  einer  Person,  sowie 
leburt  von  todten  Kindern,  selbst  wenn 
ih  um  abortirte  Früchte  oder  Frühgeburten 
e\t,  muss  sofort  dem  Todtenbeschauer  ge- 
et  werden. 

Zu  solchen  Anzeigen  sind  verpflichtet:  die 
ilienoberbäupter,  Directoren  von  Instituten, 
Krankenanstalten  und  allen  anderen  Ge- 
(Schäften  von  zusammenlebenden  Personen, 
e  Jedermann,  dem  das  Ableben  einer  ohne 
tand  verschiedenen  Person  zur  Kenntniss 
imt. 

Die  Anzeigepflicht  hinsichtlich  der  Todtge- 
eneu  obliegt  auch  der  bei  der  Geburt  Assistenz 
tenden  Hebamme  oder  dem  Assistenz  leisten- 
i  Arzte. 

IV.  Obliegenheiten  des  Todten- 
beschauers. 

§  6.  Sobald  ein  Todesfall  dem  Todten- 
ichauer  gemeldet  wird,  muss  sich  derselbe 
)ald  als  möglich,  jedenfalls  aber  binnen 
'  Stunden  an  Ort  und  Stelle  begeben,  um  die 
mögliche  Beschau  vorzunehmen. 

§  7.  Der  Todtenbeschauer  hat  im  Falle 
iiier  Verhinderung  oder  Abwesenheit  von 
iinem  Wohnorte  hievon  den  Gemeindevorsteher 
i  verständigen,  damit  dieser  das  Erforderliche 
^n  Bestellung  eines  Stellvertreters  verfüge. 
§  8.  Um  möglichst  richtige  und  wissen- 
ckaftliche  Daten  über  die  Todesursache  zu  ge- 


winnen, haben  die  behandelnden  Aerzte  einen 
Behandlungsschein  nach  dem  beiliegenden  For- 
mulare I  auszustellen  und  in  demselben  mit 
möglichster  Genauigkeit  die  Diagnose  einzu- 
tragen. 

Die  Anzeige  der  constatirten  Todesursache 
an  den  Todtenbeschauer  wird  auch  den  Aerzten 
zur  Pflicht  gemacht,  die  über  Auftrag  der 
Gerichte-  oder  politischen  Behörden  Autopsien 
vornehmen. 

§  9.  Der  Todtenbeschauer  hat  von  den 
Familien- Angehörigen  des  Verstorbenen  den 
ärztlichen  Behandlungsschein  abzuverlangen. 

Falls  aber  der  Verstorbene  während  seiner 
letzten  Krankheit  keine  ärztliche  Behandlung 
genossen  hat,  hat  sich  der  Todtenbeschauer  die 
nöthigen  Informationen  bei  jenen  Personen  zu  ver- 
schaffen, welche  dem  Verstorbenen  Beistand  ge- 
leistet haben,  um  wenigstens  annähernd  dir 
Krankheit  zu  bezeichnen  und  Tag  und  Stunde 
des  Ablebens  zu  erheben. 

§  10.  Hierauf  hat  der  Todtenbeschauer 
den  Körper  mit  aller  Genauigkeit  zu  unter- 
suchen, um  zu  erforschen,  ob  der  Tod  wirklieh 
eingetreten  ist  oder  ob  noch  Lebenszeichen  vor- 
handen sind. 

§  11.  Der  Todtenbeschauer  hat,  wenn  er 
Lebeuszeichen  findet,  sofort  Wiederbelebungs- 
versuche anzustellen  und  diese  so  lange  fort- 
zusetzen, bis  er  die  Ueberzeugung  von  deren 
Fruchtlosigkeit  gewonnen  hat. 

Wenn  ein  Todtenbeschauer,  der  kein  Arzt 
ist,  ein  solches  Lebenszeichen  entdeckt  oder 
wenn  er  trotz  Anwendung  aller  Mühe  nicht  in 
der  Lage  ist,  sich  die  Ueberzeugung  zu  ver- 
schaffen, dass  der  Tod  wirklich  eingetreten  ist, 
hat  er  mit  aller  Beschleunigung  einen  Arzt  holen 
zu  lassen,  wenn  er  annehmen  kann,  derselbe 
könne  noch  rechtzeitig  einlangen. 

Jedenfalls  hat  er  aber  zu  trachten,  den 
Verstorbenen  wieder   ins  Leben    zurückzurufen. 

§  12.  Nachdem  das  einzige  sichere  Todes- 
zeichen die  allgemeine  Fäulniss  ist,  welche  in 
der  Begel  erst  später  eintritt,  hat  sich  der 
Todtenbeschauer  bei  seinen  Schlussfolgerungen 
nicht  von  vereinzelten  Todeszeichen  leiten  zu 
lassen,  sondern  er  muss  sich  aus  der  Gesammt- 
heit  dieser  Zeichen  die  Gewissheit  des  wirklich 
erfolgten  Todes  verschaffen. 
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§  13.  Bei  Tode/sfälleDy  deren  Ursache  weder 
auf  Grund  der  eingeholten  Informationen  noch 
der  Untersuchung  der  Leiche  festgestellt  werden 
kann,  sowie  bei  solchen,  welche  den  gepflogenen 
Erhebungen  nach,  wahrscheinlich  durch  Unfall 
oder  Selbstmord  herbeigeführt  wurden,  ist  durch 
den  Todtenbeschauer  im  Wege  des  Gemeinde- 
vorstehers sofort  die  Anzeige  an  die  politische 
Bezirksbehörde  zu  erstatten. 

§  14.  Wenn  der  Todtenbeschauer  findet 
oder  auch  nur  den  Verdacht  hegt,  dass  eine 
verbrecherische  Handlung  oder  Unterlassung 
den  Tod  herbeigeführt  oder  wenigstens  bei  dem- 
selben mitgewirkt  haben  mag,  so  hat  er  dies 
dem  Gemeindevorsteher  behufs  weiterer  Anzeige 
an  die  zuständige  gerichtliche  Behörde  unge- 
säumt zu  melden. 

§  15.  Eine  solche  Anzeige  hat  auch  dann 
zu  geschehen,  wenn  über  einen  Todesfall  ver- 
dächtige Gerüchte  im  Umlaufe  sind,  obgleich 
weder  die  erhobenen  Umstände  noch  der  Leichen- 
nntersuchungsbefund  etwas  Auffälliges  geboten 
haben,  oder  wenn  bei  todten  Kindern  der  Ver- 
dacht einer  absichtlich  herbeigeführten  Früh- 
geburt nicht  unbegründet  erscheint. 

§  16.  Der  Todtenbeschauer  hat  darüber 
zu  wachen,  dass  eine  Leiche,  welche  einer  be- 
hördlichen Beschau  unterzogen  werden  muss, 
an  der  Stelle  und  in  der  Lage  verbleibe,  wo 
und  wie  sie  angetroffen  wurd%. 

Wenn  dies  nicht  möglich  wäre,  hat  der- 
selbe zu  veranlassen,  dass  deren  Uebertragung 
mit  aller  Vorsicht  stattfinde,  damit  nicht  für 
die  richtige  Beurtheilung  des  Falles  wichtige 
Zeichen  verwischt  oder  entstellt  oder  neue  be- 
irrende hinzugefügt  werden. 

§  17.  Gelangt  der  Todtenbeschauer  infolge 
einer  Reihe  kurz  aufeinander  folgender  Sterbe- 
fälle zur  Kenntniss,  dass  es  sich  um  eine  und 
dieselbe  Krankheit  handle,  so  dass  angenommen 
werden  kann,  die  Krankheit  habe  einen  epide- 
mischen Charakter  angenommen,  so  hat  er  sofort 
hievon  dem  Gemeindevorsteher  die  Anzeige  zu 
erstatten. 

§  18.  Eine  solche  Anzeige  liegt  ihm  auch 
dann,  und  zwar  in  jedem  einzelnen  Falle  ob, 
wenn  er  als  Todesursache  Cholera,  Blattern, 
Bauchtyphus,  Flecktyphus^  Rückfall  typhus 
(Typhus     recurrens),     Diphtheritis,     Scharlach, 


Masern,  Röthein,  epidemische  Him-RückoiBvkt- 
haut-Entzündung,  Rohr,  Influenza,  Botkka^ 
Hospitalbrand,  Wochenbettkrankheiien,  Keacb> 
husten,  Lungensucht,  Rotz,  Milzbrand  und  Wmfc 
erkennt. 

§  19.  In  solchen  TodesfäHen,  wie  nA 
bei  Syphilis,  hat  der  Todtenbeschaner  fack 
zweckmässige  Belehrung  der  HansgeDOsaea  duhk 
zu  wirken,  dass  der  Verschleppung  der  Kruk- 
heit    nach  Möglichkeit  entgegeogetreten    wer^ 

§  20.  In  den  Fällen,  wo  die  Deeinfeetin 
nicht  besonderen  Sanitätsorganen  übertragen  iil, 
hat  der  Todtenbeschauer  die  genaue  Aiiafähmaf 
der  Desinfectionsmassregeln  nach  deu  ieweS% 
bestehenden  Vorschriften  vorzunehmen,  be- 
ziehungsweise zu  überwachen. 

§  21.  Findet  der  Todtenbeschauer,  dt» 
die  Leiche  wegen  Ansteckungsgefahr,  Besehriakt- 
heit  des  Raumes  oder  wegen  drohender  Fäulnia 
bis  zur  Beerdigung  im  Sterbeorte  nicht  belaiui 
werden  darf,  so  hat  er  dies  sofort  dem  Ge- 
meindevorsteher anzuzeigen,  damit  die  Leicke 
in  der  Leichen kammer,  deren  Errichtung,  In- 
standhaltung und  Ueberwachung  gemäss  §  3, 
lit  d  des  Gesetzes  vom  30.  April  1870,  R.  G.  BL 
Nr.  68,  der  Gemeinde  obliegt,  sofort  naUr- 
gebracht  werde. 

§  22.  Der  Todtenbeschauer  hat  nur  dsiia, 
wenn  er  sich  persönlich  und  durch  Untersuchuqg 
des  ganzen,  zu  diesem  Behufe  in  deoenter  Weise 
zu  entblössenden  Körpers  vom  Mangel  jedweden 
Lebenszeichens  und  vom  Mangel  irgend  einei 
Zeichens  eines  gewaltsamen  Todes  die  Gewiis- 
heit  verschafft  hat,  den  Todtenbeschauschon 
in  2  Exemplaren  auszufertigen,  indem  er  sämmt- 
liche  Rubriken  nach  dem  Formulare  II  genauestens 
ausfüllt  und  ein  Exemplar  dem  mit  der  Matriken- 
führung  betrauten  zuständigen  Seelsorgeamte, 
das  andere  Exemplar  der  betreffenden  GemeiDd^ 
vorstehung  übergibt.  Die  Todtenbeschauscheine 
sind  von  diesen  Aemtein  aufzubewahren. 

Im  Falle,  als  die  Leiche  einer  Besefasa 
seitens  der  politischen  oder  gerichtlichen  Be- 
hörde unterzogen  werden  muss,  darf  der  Todtan- 
beschauer  den  Todtenbeschauscbein  bis  auf 
weitere  Weisungen  der  betreffenden  Behörde 
nicht  ausfolgen. 

§  23.  In  der  Regel  darf  die  Beerdigung 
erst    nach   Ablauf    von    48  Stunden    nach  er- 
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Tode  stattfinden,  ausgenommen  den 
enn  ans  gerichtliehen  oder  sanitätspoli- 
II  Gründen  ein  Aufschub  oder  eine  Be- 
Igung  der  Bestattung  angeordnet  wird. 
fihrend  des  bezeichneten  Zeitraumes  ist 
rsagty  die  Leiche  in  eine  solche  Lage 
etsen,  wodurch  die  allHlllige  Aeusserung 
lebenazeiöhens  verhindert  würde. 

den  Fällen,  wo  der  Tod  infolge  einer 
dnden  Krankheit  eingetreten  ist,  oder 
die    Leiclie    Zeichen    beginnender    Zer- 

aufweist  oder  wenn  solche  thatsftchliche 
ide  vorliegen,  welche  jeden  Zweifel  hin- 
h  des  Todes  ausschliessen,  kann  der 
beschauer  die  Bestattung  der  Leiche  auch 
ilaof  der  gesetzlichen  Frist  (48  Stunden) 
en,  beziehungsweise  gestatten ;  der  be- 
ie  Grand  ist  jedoch  in  der  Anmerkungs- 
des  Todtenbeschauscheines  ausdrücklich 
hren. 

24.  Der  Todtenbeschauer  hat  die  im 
ibeschaascheine  bereits  eingetragenen  Daten 
A    Todtenbeschauprotokoll,    Beilage    III, 

zu  übertragen. 
'  25.  Der  Gemeindevorsteher  hat  den 
nbeschauer  mit  dem  erforderlichen  Vor- 
an Dmeksorten  zu  versehen,  auch  ist  ihm 
:emplar  der  gegenwärtigen  Todtenbeschau- 
dnung  sammt  Beilagen  bei  der  Beeidigung, 
!tive  bei  dem  Gelöbnisse  zu  übergeben. 
^26.  lieber  jede  Fälschung  des  ärztlichen 
adlungsscheines,  des  Todtenbeschauscheines, 
I  über  Fälle,  wo  durch  eine  von  den  Haus- 
sen geschehene  absichtliche  Rückdatirung 
Sterbestunde  die  Bestattung  oder  Leichen- 
ne  vor  Ablauf  der  48stündigen  Frist  er- 
^f  ist  die  Anzeige  an  die  Bezirkshaupt- 
uchaft  zu  erstatten. 

§  27.  Wenn  der  Todtenbeschauer  in  Aus- 
ig  seiner  Amtshandlungen  Personen  eruirt, 
'he  die  ärztliche  Kunst  unbefngterweise  aus- 
ii  80  hat  er  hievon  sogleich  die  Anzeige  an 
poUtische  Behörde  zu  erstatten. 

§  28.  Bei  Leichenüberführnngen  aus  dem 
tsbezirke  des  Todtenbeschauers  in  andere 
e  oder  umgekehrt,  hat  derselbe,  wenn  nicht 
iere  Sanitätsorgane    von    der  zur  Ertheilung 


derartiger  Bewilligungen  competenten  politischen 
Behörde  I.  Instanz  hiemit  betraut  werden,  die 
Befolgung  der  diesbezüglichen  gesetzlichen  Vor- 
schriften und  im  Falle  von  Leichenezhumirungen 
die  Befolgung  der  vorgeschriebenen  sanitäts- 
polizeilichen Vorschriften  zu  überwachen. 

§  29.  Sämmtliche  Todtenbeschauer  sind 
verpflichtet,  den  beiliegenden  Ausweis  (Bei- 
lage IV)  auf  Grundlage  des  Todtenbeschau- 
protokolles  auszufüllen  und  mit  dem  ,,Vidi"  des 
Gremeindevorstehers  versehen,  längstens  binnen 
15  Tagen  nach  Ablauf  des  Vierteljahres  der 
politischen  Behörde  einzusenden. 

§  30.  Der  Todtenbeschauer  ist  gehalten, 
die  ärztlichen  Behandlungsscheine  von  Jahr  zu 
Jahr  fortlaufend  zu  numeriren  und  aufzube- 
wahren und  der  politischen  Bezirksbehörde,  be- 
ziehungsweise dem  Amtsarzte  oder  Vertreter 
desselben  auf  jeweiliges  Verlangen  vorzuweisen. 

§  31.  In  allen  in  sanitätspolizeilicher  Hin- 
sicht zweifelhaften  Fällen,  insbesondere,  wenn 
es  sich  um  eine  Infectionskrankheit  handelt 
oder  der  Verdacht  eines  gewaltsamen  Todes 
vorliegt,  muss  der  subsidiarische  Todtenbeschauer 
den  Gemeindearzt  zu  Rathe  ziehen  und  muss 
demselben  mindestens  einmal  alle  zwei  Monate 
das  Todtenbeschauprotokoll  zur  Einsichtnahme, 
Unterfertigung  und  allfälligen  Berichtigung  vor- 
weisen. 

§  32.  Jeder  Todtenbeschauer  ist  verpflichtet, 
alle  in  seinen  Wirkungskreis  fallenden  Vor- 
schriften gewissenhaft  zu  befolgen;  und  wie  er 
einerseits  gehalten  ist,  im  Verkehre  mit  dem 
Publicum  mit  Anstand  und  Menschlichkeit  vor- 
zugehen, Verschwiegenheit  über  die  im  Sterbe- 
hause wahrgenommenen  Familienverhältnisse  zu 
beobachten,  so  hat  er  andererseits  allfälligen 
Widerstand  oder  Ungehorsam  gegen  seine 
pfliehtgemässen  Verfügungen  ungesäumt  dem 
Gemeindevorsteher  anzuzeigen. 

V.  Straf  bestimmungen. 

§  33.  UebertretuDgen  dieser  Verordnung 
sind^  insofern  sie  nicht  dem  Strafgesetze  oder 
einem  anderen  Gesetze  unterliegen,  nach  der 
Ministerial Verordnung  vom  30.  September  1857 
(R.  G.  Bl.  Nr.  198)  zu  bestrafen. 


Aerztlloher  Behandlnng 

ZuQ&me) 

(Charakter  und  BäBchAfü 

.     .  (Religioa) 

igt™  Tom 

lüde) gestorben. 


Todtenbesohansohe 

I  (bei  Fraaen  aneb  Geburtsname) 


BeuhSftigung    (beziebungsweiM    bei 
udem  des  PamilieDoberhanpteB)  . 


ant  flrEtlichem  BehandlnngsacheiD 


l  der  Leiche  auf  den  Friedhof  findet  st 
eDbegftDgDtss. 
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oBterreicbische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  50,  13.  December  1894. 

^  Ton  Alfred  H5lder,  k.  und  k.  Hof-  and  Univenitftts-Buchhändler  in  Wien,  I.,  Bothentharmstruse  16. 


Cholera-Nachrichten. 


Abgeschlossen  am  11.  December  1894,  Mittags. 


Gralizien: 

Vuin  3.  December  Seit  dem  Beginne 

bis  9.  December  der  Epidemie*) 

»oUtMcher  Bezirk                                  Gememde                          Erk,.„.  Tode«-  Erkran-  Tode.- 

kungen  fUle  knngen  fXlle 

irka:                         Bobrka 7  4  58  33 

Vom  3./XII.  bis  9./XII.  in  1  Gemeinde         7  4  -  — 

Seit  3,/IX.  in  21  Gemeinden  ....       —  —  311  197 

rszczow:                    Babinee  pod  Krzywczem  .     .         1  —  12  8 

Bileze 1  1  159  88 

Borszczöw 4  3  160  93 

Iwanie  Puste 3  1  14  6 

Korolowka 3  3  42  27 

Krzywcze  Gerne     ....         1  1  19  12 

Kudrynce 8  5  31  11 

Slobodka  Muskatowiecka      .11  11 

Strzalkowce 4  4  13  10 

Szuparka 2  3  20  14 

Wofcowce  Borszczowskie     .22  7  28  11 

Wysuczka 1  2  10  4 

Zaiesie 1  —  5  4 

Vom  3./X1I.  bis  9./XII.  in  13  Gemeinden       52  31  —  — 

Seit  7./IV.  in  52  Gemeinden     ....       —  —  1237  687 

rody:                            Zalozce 2  —  120  54 

Vom  3./XII.  bis  9./XII.  in  1  Gemeinde         2  —  —  — 

Seit  7./X.  in  5  Gemeinden —  —  126  58 

*)  Unter  Berttcksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 


itüch«r  Bezirk 

Gemeinda 

Vom  3.  Decei 
bia  ».  Decem 

Erkmn-       T<h1 
kaufen          fll 

lany: 

Medowa 

.      ,           1 

Vom  3./XII.  bia  9./XIL  in  1  Gemeinde  1 

Seit  4./IX.  in  15  Gemeinden    ....  — 

Buczacz :                        Jazlowiecka  Nowosiolka  .     .  2 

PyBzkowca 2 

Sokolow 3 

Trybucbowce 15 

Zaleazczyki  Male     ....  12 

Vom  3./XII.  bia  9./XII.  in  5  Gemeinden  34 

Seit  16./Vn  in  62  Gemeinden  ....  — 

CzortkOW:                       Bazar 5 

Biala 5 

Czortköw  Stary       ....  1 

Jagielnica ö 

Salowka 1 

Skorodynce 4 

Vom  3./XII.  bis  9./XII  in  6  Gemeinden  21 

Seit  22./ VII.  in  18  Gemeinden      .     .     .  _ 

Hutiatyn:                      Kopyczynce 3 

Trybucbowce 5 

Tudoröw 2 

Wasyikowce 1 

Vom  8./XII.  bis  9./XU  in  4  Gemeinden  11 

Seit  21./IV.  in  27  Gemeinden  .     .    .    .  — 

Kosow:                            Zabie — 

Vom  3./XII.  bia  9./XII.  in  1  Gemeinde  — 

Seit  lö-A^III.  in  18  (Gemeinden    ...  — 

Krakau  Umgebung:       Russocice 3 

Vom  3./XH,   bia  9./XII.  in  1  Gemeinde  3 

Seit  8./Vn  in  34  Gemeinden    ....  — 

Lemberg  Umgebung:     Sotonka 9 

Zamarstynöw 1 

Vom  3./XII.  bia  9./XII.  in  2  Gemeinden  10 

Seit  7./IX.  in  4  Gemeinden     ....  — 

Nadworna:                 Dobrotiw l 

Vom  3./XII.  bia  9./XII.  in  1  Gemeinde  1 

Seit   lO./VIIL  in  1 1  Gemeinden ...  — 

Podhajce:                    Noaow 1 

Zawalow l 

Vom  3./XII.  biß  9./XII.  in  2  Gemeinden  2 

Seit  10./VIII.     in  25  Gemeinden      .     .  ~ 
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tiflcher  Bezirk 


Gemeinde 


Vom  3.  December  Seit  dem  Be^nne 
bis  9.  December         der  Epidemie 

Erkran-       Todes-  Erkran-       Todes- 

kungen  fälle  kungeo         fälle 


yn:                           Podkamien 3 

Vom  3./XII.  bis  9./XII.  in  1  Gemeinde  3 

Seit  2./IX.  in  38  Gemeinden  ....  — 

t:                               Borki  Male — 

Hliböw 9 

Kalahoröwka 5 

Luka  Mala 3 

Rasztowce 2 

Touste 39 

WoUca 2 

Vom  3./XIL  bis  9./XIL  in  7  Gemeinden  60 

Seit  26./VII.  in  16  Gemeinden     .     .     .  — 

Slau:                          Knihinin  Dorf 2 

Medueba 4 

Vom  3./XII.  bis  9./XIL  in  2  Gemeinden  6 

Seit  18./VII.  in  35  Gemeinden     ...  — 

lOpol:                          Berezowica  Wielka      ...  2 

Ostrow 13 

Vom  3./XII.  bis  9./XIL  in  2  Gemeinden  15 

Seit  28./Vn.  in  4  Gemeinden  ....  — 

nbowla:                     Budzanöw 1 

Dereniöwka 3 

Dolhe 2 

Slobodka  Janowska     ...  1 

Vom  3./XII.  bis  9./XII.  in  4  Gemeinden  7 

Seit  3./IX.  in  20  Gemeinden  ....  — 

»szczyki:                    Hinkowce 3 

Uscieczko 1 

Worwolii^ce — 

Vom  3./XII.  bis  9./XII.  in  3  Gemeinden  4 

Seit  6./VI.  in  43  Gemeinden    ....  — 

CZÖW:                         Kalne 1 

Sassöw 1 

Usznia 2 

Wolczkowce — 

Vom  3./XII.  bis  9./XII.  in  4  Gemeinden  4 
Seit  18./IX.  in  27  Gemeinden     .     .     . 


1 

1 

3 

1 

524 

298 

1 

25 

9 

5 

16 

10 

2 

12 

7 

2 

3 

2 

— 

14 

8 

24 

49 

31 

1 

8 

2 

35 

353 

193 

1 

34 

23 

1 

25 

12 

638 

338 

2 

3 

2 

9 

13 

9 

11 

23 

13 

25 

10 

2 

12 

9 

1 

11 

6 

1 
4 

1 

1 

179 

111 

2 

10 

5 

2 

135 

81 

1 
5 

9 

5 

1263 

739 

1 

6 

4 

1 

21 

11 

1 

14 

8 

1 

12 

6 

4 
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Galizien  Gesammtsnmme: 

Vom  3./X1I.  bis  9./XII  in  61  Gemeinden     243 
Seit  7./IV  in  739  Gemeinden  ....       — 


136  -         - 

—      14684      8068 
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Choleranachriohten  ans  dem  Auslände. 


Deutsches  Reich. 

In  Ostpreussen  wurden  vom  1.  October  bis  19.  NoTember  53  £rkrankan|[^en  und  13  Tod«iSfii 
in  den  Kreisen  Labiau,  Wehlau,  Fischhansen,  Niederung-  und  im  Stadt-  und  Landkreise  K9Bi|t> 
berg  constatirt.  Im  Weichselgebiete  vom  1.  October  bis  3.  December  83  (30),  und  swar  2  in  der  ätodt 
Elbing,  76  (29)  im  Kreise  Eibing-Land,  4  (1)  im  Kreise  Marienburg  und  je  1  in  den  Kreisen  Uanco- 
werder  und  Graudenz,  im  Netze- Warthegebiete  rom  1.  October  bis  5.  November  41  (4),  hievon  h\ 
Nakel  40  (3)  und  1  (1)  in  einem  Orte  des  Kreises  Bromberg  Land,  im  Rheingebiete  vom  I.  bis  22.  Oo-j 
tober  3  (1),  hievon  1  im  Ruhrorter  Hafen  und  2  (1)  in  Neuwied. 

In  Preussisch-Schlesien  sind  vom  30.  September  bis  24.  November  80(21)  Erkrankungea  g«- 
meldet  worden.  Hieven  entfallen  auf  die  Kreise  Kattowitz  48  (8),  Glogau  10  (3),  Gross  Strehliti  8  i3i 
Pless  7  (4),  Beuthen  6  (2)  und  Neustadt  1  (1). 


Rassland. 

Die  amtlichen  Nachweisungen  über  die  Choleraepidemie  in  Rassland  verzeichneten: 


Gouvernement  Archangel  25. 

Astrachan  25. 

Baku  9. 

Bessarabien  2. 

Chersson  9. 

Jaroslaw  9. 
Jekaterinoslaw    1. 

Kaiisch  2. 

Kasan  2. 

Kiew  2. 

Kowno  2. 

Kurland  26. 

Livland  2. 

Lttblin  26. 

Minsk  9. 
Perm              •    2. 

Petrikow  2. 

Podolien  9. 

Poltawa  9. 

Rjäsan  9. 

Ssamara  9. 

Ssaratow  2. 

Ssimbirsk  2. 

Tambow  2. 

Tanrien  9. 

Tifiis  2. 

Tflchemigow  2. 

Warschau  9. 

Wilna  2. 

Witebsk  9. 

Wolhynien  2. 


September 

> 
October 


September 
October 
September 
October 


is  22.  October      a.  St 

8. 

29.        > 
6.  November 

ö. 

6. 

6. 

29.  October 

8. 

6   November 

ö.  » 

29.  October 

8. 
29. 

12.  November 
29.  October 
12.  November 

6.         > 
22.  Octeber 

6.  November 
16.  October 

6.  November 
22.  October 
22. 

6.  November 
29.  October 

6.  November 
16.  October 
12.  November 

O.  » 

29.  October 


EIrkrankungen 

TodeifiUt 

.    .    236 

82 

.    .       3 

3 

.   .        5 

3 

.    .    224 

97 

.    .      27 

11 

.    .      26 

9 

.    .      36 

24 

.    .      18 

13 

.    .      |1 

1 

.    .    197 

102 

.   .    120 

40 

.    113 

Ö6 

.    .       4 

2 

.    .    133 

69 

.     60 

lö 

.    .    113 

62 

.   .      80 

47 

.   .    1869 

824 

9 

3 

.   .      16 

9 

.   .       3 

— 

.   .      63 

28 

.   .      31 

14 

.   .      11 

6 

.   .      82 

47 

.      22 

13 

.      79 

27 

.      14 

7 

.   .    130 

48 

.   .      56 

35 

.      30 

19 
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Belgien. 

In  Belgien  wurden  in  der  Zeit  vom  1.  Jnni  bis  Ende  September  in  der  Provins  Lüttich  1139 
und  586  Todesf&Ue  an  Cholera  asiatica  angezeigt,  hievon  im  Bezirke  Lttttich  1118 
t80-|-),  ferner  in  der  Proviuz  Limburg  11  (8)  F&ile. 

Vom  £nde  September  bis  17.  November  wurden  aus  der  Provinz  Lüttich  61  Todesfälle  gemeldet, 
oBserdem  aoa  den  Provinzen  Antwerpen  14,  Limburg  10,  Ostflandem  3  und  aus  Brügge  2  Todesfälle 
OS  den  Provinaen  Brabant,  Luxemburg  und  Kamur  je  1  Todesfall. 


Niederlande. 

Im  October  kamen  in  den  Provinzen  Nordbrabant,  Friesland,  Utrecht,  Seeland  (bis  20.  October 
'  Erkrankungen  und  4  Todesfälle),  Nord-  und  Südholland  Cholerafälle  vor,  in  den  zwei  letztgenannten 
Provinzen  auch  im  Laufe  des  Monates  November.  In  Amsterdam  (Nordholland)  betrug  die  Zahl  der 
TäUe  vom  3.  August  bis  20.  October  103  (38),  und  sind  daselbst  im  Monate  November  noch  vereinzelte 
Tälle  anfjgetreten. 

* 

Türkei. 

In  Kleinasien  bestehen  noch  immer  Choleraherde,  insbesondere  in  den  Vilajeten  Brussa,  Huda- 
trendkjar  und  seit  Anfang  November  auch  in  Diarbekir.  In  Constantinopel  kamen  seit  Anfang 
October  Cholerafalle  vor.  Vom  26.  October  bis  6.  November  traten  unter  den  in  der  Suleimanieh- 
Kaaeme  in  Stambul  untergebrachten  Rekruten  aus  Kleinasien  9  Cholerafälle  (4  Todesfälle)  auf.  Im 
Vilajet  Adrianopel  fanden  im  Laufe  des  Monates  October  in  Tirnowa  noch  Cholerafälle  statt,  doch  soll 
seit  Anfang'  November  die  Seuche  daselbst  gänzlich  erloschen  sein. 

Die  248tündige  Observation  der  Reisenden  aus  Europa  in  Mustafa  Pascha  und  in  Zibefdsche 
wurde  am  7.  November  aufgehoben. 

Rumänien. 

Das  kgL  rumänische  Ministerium  des  Innern  hat  mit  Rücksicht  auf  das  Erlöschen  der  Cholera 
in  der  Bukowina  die  aus  Anlass  des  Auftretens  der  Seuche  in  Kraft  gestandenen  sanitären  Revisions- 
und  Desinfectionsmassregeln  an  den  Orenzpunkten  Burdajeni  (District  Botozani),  Mihaileni  und  Ma- 
momitza  (District  Dorohoi)  und  Cornu  Luncii  (District  Suczava)  vom  13.  November  1.  J.  an  aufgehoben. 
Nur  f^r  in  Gruppen  ins  Land  kommende  Arbeiter  bleiben    die    bezeichneten  Massregeln  noch    in  Kraft. 

* 

Bulgarien. 

Die  in  Bulgarien  bestandenen  Quarantainemassregeln  gegen  Reisende  und  Provenienzen  aus 
Russland  und  der  europäischen  Türkei  wurden  aufgehoben^  Reisende  aus  der  europäischen  TQrkei  werden 
nurmehr  einer  ärztlichen  Revision  in  Hermanly  unterzogen,  die  Desinfection  des  Reisegepäckes  und  die 
otägige  ärztliche  Beobachtung  der  Reisenden  an  ihrem  Reiseziele  unterbleibt. 


as  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

de« 

k.  k.  Obersten  S^anltätsrathes. 

Sedigirt  Ton 

Da.  J.  DAIMEB  und  Da.  Ä.  NETOLITZKT 

ctionsra-dx  xxxx  ]N£ini«reriuni  den  Inner n  SoliriftiUJbürer  des  Obemten.  Sanitatarathea 


riag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Unlvereltäts-Buchhändler  In  Wien 

I.  K,otliexitliurxxi*tra«se  16. 


Eradaeint  Jeden  Honneratec. 

PrJUiumerationspreifl  bei  direeter  Poeuusendniig  gmnsjihrig  fl.  6. — . 


Jalix^aa^.  Wien,  ao.  Deoember  1894.  Vr.  51. 


Ixilialt.  Abonnementfl-Einladung.  —  Die  Arzneitaxe  für  das  Jahr  1895.  —  Sanitätsgesetze 
rerordnung>en :  Verordnung  und  Erlaas  des  Ministeriums  des  Innern,  betr.  die  Arzneitaxe  für  das 
1895;  £rla8s  der  Statthalterei  in  Böhmen,  betr.  Aerztekammer wählen;  Erlass  der  Landesregierung 
Izbnrg',  betr.  bezirksärztliche  Untersuchung  nicht  normal  entwickelter  Schulkinder. 


Abonnements  -Einladung. 


Die  gefertigte  Verlagshandlung  beehrt  sich  zum  Abonnement  auf 

„Das  österreichische  Sanitätswesen", 

sen  TU.  Jahrgang  demnächst  beginnt,  höfTichst  einzuladen. 

Dieses  »Organ  für  die  Publicationen  des  k.k.  Obersten  Sanitätsrathes«  bringt  ausser  Berichten 
)r  die  Verhandlungen  desselben  auch  dessen  wichtigere  Gutachten,  bringt  ferner  Arbeiten 
sr  das  öffentliche  Sanitätswesen  nnd  tat  das  elnKie^e  Blatt,  welches  alle  einschlägigen 
setze,  Verordnungen,  Erlässe  in  ihrem  authentischen  Wortlaute,  Erkenntnisse  und  £nt- 
leidungen  vollständig  und  unter  gleichzeitiger  BerGckelchtigung  aller  einschlägigen  Gesetze  und 
rerdnungen  veröffentlicht. 

,,Da8  österreichische  Sanitätswesen'' 

erscheint  jeden  Donnerstag  und  wird  nur  ganzjährig  abgegeben. 

I>er  Preis  beträgt  bei  direoter  'Postzusenduzia;  jälirlioh  jQL.  6. — . 

Für  Stadt-,  Oemelnde-  und  Distriotsiirste,  Verwaltungen  von  Sanitäts- und  Humanitäts- 
instalteo  und  für  Gemeindebehörden  wurde  der  jährliche  Pränumerationspreis  mit  fi.  4.80  fest- 
S^ttit,  jedoch  nur  dann,  wenn  der  Bezug  direet  durch  die  Verlagshandlung  erfolgt. 

Hochachtu  ngsvol  1 

Wien,  20.  December  1894.  ^  ^^f^  ^^f^l  ^^.  ^, 

k.  a.  k.  Hof-  und  Universit&ts-Baohh&ndler. 
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Die  Arzneitaxe  für  das  Jahr  1895. 

Die  mit  dem  Ministerialerlasse  ?om  14.  December  1894,  R.  6.  Bl.  Nr.  236  erlasMMj 
Arzneitaxe  für  das  Jahr  1895  weist^  obwohl  in  den  giltigen  Verordnungen   früherer 
keine    Aenderung   eingetreten   ist,   eine  Reihe    bemerkenswerther  Neuerungen   auf, 
als  Fortschritte  angesehen  zu  werden  verdienen. 

Vor  Allem  wurde  dem  seit  einer  Reihe  von  Jahren  fühlbaren  Bedürfnisse  ümA\ 
authentischen  Informationen  darüber,  welche  officinellen  Arzneimittel  im  Kleinverschkü«] 
nur  in  Apotheken,  und  welche  bei  Erfüllung  der  gesetzlichen  Bedingungen  (auch 
halb  der  Apotheken  in  den  Verkehr  gebracht  werden  dürfen,  durch  ein  den  lateiniscMtl 
Bezeichnungen  dieser  Arzneimittel  vorgesetztes  sechsgliedriges  Rubrikenschema  Rechnmfl 
getragen,  aus  welchem  die  Art  und  Qualification  der  Arzneiartikel  im  Sinne  der  B**] 
Stimmungen  der  Verordnungen  der  Ministerien  des  Innern  und  des  Handels  vom  17.  Sef^j 
tember  1883,  R.  G.  Bl.  Nn  152,  und  vom  17.  Juni  1886,  R.  G.  Bl.  Nr.  97,  unter  Bezifj 
nähme  auf  die  Giftverordnung  vom  21.  April  1876,  R.  G.  Bl.  Nr.  60,  bestimmt  entnomnei 
werden  kann. 

Es  wird  sonach  in  Hinkunft  dem  Streite    der  Apotheker    und  Materialwaarenhas(fl« 
über   die    wechselseitigen  Verkaufsbefugnisse    im   Kleinverschleisse   von  Arzneiarttkeln  dv 
Boden  entzogen  und  werden  für  die  politischen  Behörden  Anhaltspunkte  gegeben  sein, 
nach  Analogie  der  hinsichtlich  der  officinellen  Arzneiartikel  vom  Ministerium  des  Innern  ii 
Einvernehmen  mit  dem  Handelsministerium  gesteckten  Abgrenzungen  auch  hinsichtlich  dff 
nicht  officinellen  Arzneiwaaren  in  Entscheidungsfällen  Orientirung  zu  finden. 

Von  den  in  der  Arzneitaxe  aufgeführten  625  Arzneiartikeln  sind  243  Arzneizubereitanga 
und  pharmaceutische  oder  pharmaceutisch-chemische  Präparate,  ferner  157  chemisd» 
Präparate  und  Droguen,  zusammen  400  Artikel  den  Apothekern  im  Kleinverschleisse  To^ 
behalten,  von  den  übrigen  225  Arzneiartikeln  dürfen  45  nur  in  den  zum  Verschleisse  vot 
Arzneiartikeln  concessionirten  Droguenhandlungen  oder  in  Handelsgeschäften,  welche  hiezi 
die  besondere  Bewilligung  erworben  haben,  im  Kleinverschleisse  abgegeben,  2  nur  wd 
Grund  von  Giftconcessionen,  die  übrigen  178  Arzneiartikel  in  allen  Materialwaarenhiod- 
lungen,  davon  jedoch  25  als  gesundheitsgefährliche  Artikel  nur  unter  den  durch  die  Giß- 
verschleissverordnung  vom  21.  April  1876,  R«  G.  Bl«  Nr.  60,  vorgezeichneten  W 
sichten  hintangegeben  werden. 

Diese  mit  Vorsicht  zu  behandelnden  freigegebenen  Artikel  sind  ausser  den  Giften: 
Acidum  arsenicosum  pulv.  Hydrarg.  bichlorat.  corrosiv.  pulv. 

nachstehende  Arzneiwaaren: 

Acidum  aceticum  conc,  carbolicum,  chromicum,  hydrochloricum  conc,  nitrico-nitro-    ' 
sum,  nitricum  conc,    sulfuricum  conc.  Aether.  Ammonia.  Argentum   nitric    cryst,  Cuprom 
sulfuricum.  Hydrargyrum.  Jodum.  Kalium  chloricum,  chloric.  pulv.  hydro-oxydatum.  Kreo- 
sotum.  Plumbum  aceticum,   acet.    sicc.  pulv.,    carbonicum  pulv.,    hyperoxydat  rubr.  pul?., 
oxydatum  pulv.,  Zincum  chloratum,  sulfuricum,  sulfuricum  pulv. 

Die  übrigen  153  unbeschränkt  freigegebenen  Artikel  sind  nacli^tehende: 
Acetum.  Acidum  aceticum  dilutum^  boricum,  boricum  pulv.  Acidum  citricumy  citricuiD 
pulv.,  lacticum,  pyrogallicum,  tannicum,  tartaricum,  tartaricum  pulv.  Alumen,  pulv.  Alu- 
minium sulfuricum.  Ammonium  carbonicum,  chloratum.  Amygdalae  amarae,  dulees,  daices 
decortic.  Amylum  Maranthae  pulv.,  Tritici  pulv.  Aqua  destillata.  Axungia  Porci.  Balsamum 
copaivae,  Peruvianum.  Tolutanum.  Benzoe  pulv.  Bolus  alba  pulv.  Calcium  carbonic.  natir. 
pulv.,  carbonic.  praecipit,,  carbonic.  purum.,  hypochlorosum,  oxydatum  pulv.,  sulfuricum 
ustum.  Gamphora.  Garbo  Ligni  depurata.  Carrageen  sciss.  Caryophylli  pulv.  Catechu  pulv. 
Gera  alba,  flava.  Cetaceum.  Collodium.  Cortex  Cinnamomi  rud.  tus.,  Cinnamomi  pulv.,  Froct. 
Aurantii  sciss.,  Fruct.  citri  sciss.,  Quercus  sciss.,  Quercus  pulv.,  Salicis  sciss.  Crocus,  pulv.  Elemi. 
Ferrum  pulveratum,  sulfuricum,  sulfuricum  sicc.  pulv.  Flores  Lavandulae.  Folia  Saiviae, 
Theae.    Fructus     Anisi     vulgaris,    Gardamomi     ruditer    tus.,  Carvi,    Goriandri,    Foeniculi, 
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i  rud.  tus.,  Lauri  rudit.  tus.,  Vanillae.  Fungus  igniarius.  &allae  rud.  tus.  Gelaline 
3.  Glycerinnm.  Gummi  Aeaciae,  Acaciae  pulv.;  Ichthyocolla.  Kalium  carbonic. 
I,    carbonic.    purum,    hydro-tartar.    pulv.^    hypermanganic,    Natrio-tartaric,    Natrio- 

•  pulv.^  nitricum,  nitricum  pulv.  Lanolinum.  Lignum  Guajaci  sciss,  Haematoxyli 
Janiperi  sciss,  Santali  rubrum  sciss.  Macis.  Magnesium  carbon.  pulv.,  sulfurieum, 
mm    siccum    pulv.    Maltum.    Mastiche    pulv.    Myrrha    pulv.    Naphtalinum.    Natrium 

•  pulv.^  carbonicum«  carbonicum  siccum  pulv.,  hydrocarbonic.  pulv.,  silicicum.  Natrium 
t.  eryst.,   sulfuric.  siccum  pulv.  Oleum  Amygdalarum,  Anisi,  Aurantii  corticis,  Aurantii 

Bergamottae,  Cacao,  Cadinum,  Carvi,  Caryophyllorum,  Ginnamomi,  Citri,  Foeniculi, 
i,  Lavandulae,  Lini,  Macidis,  Menthae  piperit.,  Olivae,  Pini  Pumilionis,  Ricini,  Rosae, 
rini,  Terebinthinae,  Terebinthinae  rectif.  Olibanum  pulv,  Paleae  haemostat.  Pix 
.  Placenta  sem.  Lini  pulverat.  £adix  Iridis  pulv.^  Zingiberis  pulv.  Resina  Guajaci. 
rum  pulv.^  Lactis  pulv.  Sapo  Kalinus^  Venetus  pulv.  Semen  Cydoniae,  Lini,  Lini 
Myristicae  pulv.,  Quercus  tost,  pulverat.,  Sinapis  pulverat.  Spiritus  Vini  concentr., 
ilutus,  Vini  Cognac«  Stibium  sulfurat.  nigr.  pulv.  Sulfur  depuratum.  Syrupus  simplex. 
Q  pulv.   Terebinthina  veneta.  Yaselinum,  Vinum  Malagense. 

Aenderungen  in  der  Ärzneitaxe  für  das  Jahr  1895. 

Was  die  Preisansätze  der  Arzneitaxe  pro  1895  anbelangt,  ergab  die  Revision  der 
isätze  auf  Grund  der  neuesten  Preislisten  Wiener  Droguisten-Firmen  nachstehende 
rangen.  Im  Ganzen  sind  bei  den  Heilmitteln  der  Pharmakopoe  86  Ansätze  billiger 
12  theurer  geworden;  bei  den  Thierheilmitteln  haben  4  Ansätze  eine  Erhöhung  und 
ne  Herabsetzung  erfahren. 

Es  umrden  billiger: 

Acidum    benzoicum,    Acidum    lacticum,   Acidum  salicylicum,    Acidum    tartaricum,*) 
im  tartaricum  pulv.,  Aether,  Aqua  aromatica  spirituosa.  Aqua  Menthae  piper,  Argentum 
am  crystalL,  Argentum  nitricum  fusum. 
Balsamum  Copaivae,  Bismuth.  subnitricum. 

Camphora,*)  Chloroformium,*)  Cocainum    hydrochloricum,    Cortex  Condurango  rudit. 
Crocus,  Crocus  pulv. 
Electuarium  aromaticum,   Emplastrum   oxycroceum,    Extractum   Cubebae,  Extractum 
B  maris,  Extractum  Opii,  Extractum  Seealis  cornuti. 

Flores  Chamomillae  Romanae*),  Flores  Chamomillae  vulgaris,  Flores  Chamomillae 
ms  rudit.  tus.,  Flores  Chamomillae  vulgaris  pulv.,  Flores  Malvae*),  Flores  Rhoeados 
^,  Flores  Sambuci*),  Flores  Verbasci,  Folia  Menthae  piper.  sciss.,  Folia  Menthae 
r  pulv.,  Folia  Sennae  Alexandr.  sciss.,  Folia  Sennae  Alexandr.  pulv.,  Fructus  Cube- 
puW. 

Gelatina  Liquiritiae  pellucida,  Gummi  Acaciae,  Gummi  Acaciae  pulv. 

Kalium  natrio-tartaric,  Kalium  natrio-tartaric.  pulv. 

Lactucarium. 

Manna  communis  electa,  *)  Massa  Pilularum  Ruffii,  Mucilago  Gummi  Acaciae. 

Natrium  salicylicum. 

Oleum  Aurantii  cortic,  Oleum  Bergamottae,  Oleum  camphoratum,  Oleum  Pini  Pumi- 
"s*)i  Opium  pulv. 

Pasta    gummosa,    Pasta    Liquiritiae    flava,    Pulvis    aerophorus   Seidlitzensis,   Pulvis 
ömosua. 

Radix  Jalapae  pulv.,  Radix  Senegae. 

Seeale  cornutum  rudit.    tus.,    Semen  Sabadillae    pulv.,  Spiritus  Aetheris*),    Spiritus 
'Dthae  piper.,  Syrupus  Menthae. 

Tinctura  Chamomillae.  *) 
Ungaentum  Sabadillae. 

*)  Nur  der  2.  Ansatz  abgeändert 
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E!8  wurden  theurer: 

Balsamum  Peruvianum. 

Castoreum  pulv.,  Gera  flava,*)  Chininum  bisulfaricum,  Chininam  ferro-dtncdn, 
Chininum  hydrochloricumy  Chininum  sulfuricum,  Chininum  tannicum,  Chloralam  hydrtliim.^ 

Flores  Lavandulae,  Fruetus  Coriandri. 

Mentholum. 

Oleum  Jecoris  Aselli. 

Pilocarpinum  hydrochloricum. 

Spiritus  Lavandulae/)  Spiritus  Saponis  Kalinus.*) 

Tinctura  Castorei. 

Ein  2,  Ansatz  für  grössere  Mengen  wurde  neu  eingesetzt  bei :  Acidum  hydrochlorieom 
dilutum  für  100  Gramm,  bei  Kreosotum  für  10  Gramm  und  bei  Natrium  carboniciui 
siceum  pulv.  für  100  Gramm. 

Die  Ansätze  in  der  Taxe  für  RecepturarbeUen  blieben  unverändert. 

Die  Taxe  für  Verbandartikel  wurde  durchwegs  neu  bearbeitet,  die  Preise  der  einzdooi 
Verbandartikel  bedeutend  herabgesetzt. 

Die  einzelnen  Sorten  von  Watten  und  Verbandgazen,  ob  imprägnirt  oder  oieat, 
werden  nunmehr  von  den  concessionirten  Verbandstoff*Fabrikanten  in  luftdicht  verkidites, 
mit  der  Firma  des  Fabrikanten  versehenen  Cartons  verpackt,  die  nicht  imprägnirten  Watta 
und  Gazen  nach  dem  Verkleben  im  strömenden  Dampfe  von  100  Grad  C.  stenUmi 
geliefert. 

Sämmtliche  Verbandstoffe  sind  ihrer  Qualität  nach  genau  beschriebeo,  sowie  d« 
Art  der  Verpackung  genau  angegeben.  Eine  Unterscheidung  der  Baumwolle  in  »inlindisebec 
und  »ausländische«  ist  entfallen,  an  deren  Stelle  ist  die  Bezeichnung:  Bruns'sche  fiauoh 
wolle,  gewöhnliche  Qualität,  kurzfaserig  und  Bruns'sche  Baumwolle,  feine  Qualität,  iang- 
faserig  gesetzt;  bei  der  ersteren  wird  bemerkt,  dass  dieselbe  aus  Spinnerei-Abfallen,  bei 
der  letzteren,  dass  sie  aus  amerikanischer  oder  ägyptischer  Original-Baumwolle  hergestellt  i^ 

Nachstehende  Verbandartikel  in  den  angegebenen  Packungen  sind  in  der  Taxe  rer- 
zeichnet : 

Bruns'sche  Baumwolle^  gewöhnliche  Qualitätf  kurzfaserig^  in  Packeten  zu  10,  25.  50, 
100  und  250  Gramm. 

Dieselbe  Qualität  in  comprimirten  Streifen  in  Packeten  zu  10,  25,  50  und  250  Gramm, 
in  letzteren  Carton  sind  je  5  für  sich  in  Papier  gewickelte  Partien  enthalten. 

Bruns'sche  Baumwolle,  feine  Qualität^  langfaserig,  in  denselben  Packungen  wie  die 
gewöhnliche  Baumwolle. 

Garbolisirte  Bruns'^sche  Baumwolle,  10  Percent  in  3  Qualitäten,  kurzfaserig  und  lang- 
faserig, jede  Gattung  in  Packeten  zu  10,  25,  50  und   100  Gramm. 

Hydrophile  Gaze,  ^7o  ^^^%  per  Quadratcentimeter,  80  Centimeter  breit,  in  Streifen 
von  10  Centimeter  Breite  zusammengelegt,  verpackt  und  sterilisirt,  in  Packeten  zu  1  Meter. 

Oarbolgaze  aus  obiger  hydrophiler  Gaze  durch  Tränken  in  einer  Lösung  von  10  Perceot 
Carbolsäure  und  90  Percent  Alkohol  bereitet,  wie  diese  zusammengelegt  und  verpackt  in 
Packeten  zu  Y2  Meter  und  je  1  Meter. 

Jodoformgaze  aus  hydrophiler  Gaze  in  einer  Breite  von  80  Centimetern,  8facb  zu- 
sammengelegt, durch  Imprägnirung  mit  einer  Emulsion 

von  2  4  6         10  Gramm  Jodoform, 

>  4  6  8         14         »       Glycerin, 

und  von         50         50         50         50         »       Alkohol, 

als         l07o     •^OVo     307o     50%  Jodoformgaze 

bereitet.  Alle  4  Sorten  sind  in  Cartons  zu  74,  ^/^  und  1  Meter  verpackt. 

An  Binden  sind  angeführt: 

Hydrophile  (Muü-)  Binden,  ^%  fädig  per  Quadratcentimeter,  in  Längen  von  5  und 
10  Metern,  bei  beiden  in  Breiten  von  6^  8  und   10  Centimetern. 
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Gesteifle  Organt in- Binden  (blaue  Binden  genannt),  gleichfalls  '%  1 
voD  5  und  10  Meiern  und  in  der  Breite  von  je  8  oder  10  Centimeter 

Calico- Binden,  ungebleicht,  *7ao  fädig,  per  Quadratcentimeter,  6,  8 
breit,  in  der  LänKe  von  5  und  10  Metern,  endlich 

Motisseline-Binden,  gebleicht  (hydrophil),  'Vio  ßd'ß)  zu  5  und  1 
6,  8  lind   10  Centimeter  breit. 

Guttapercha-Leinwand,  90  Centimeter  breit,  1  Meter  80 — 85  Gra 
Preise  hiefür  sind  nur  naeh  dem  Gewichte  angesetzt  und  stellen  sich 
höher  als  früher. 

BUlroth-Baltist,  85  Centimeter  breit,  in  Cartons  zu  7tj  Vi  •""* 
(1  Meter  ßillroth-Battistl  kostet  nun  85  kr.  gegen  bisher  fl.  120,  woge^ 
perc ha- Leinwand  jetzt  auf  fl.  1"28  lu  stehen  kommt.) 

Carbolisirte  Seidenfäden  als  Hohlcylinder  gewickelt,  in  5percenttger 
hol  säure  10  SU  ng  in  den  Nummern  0  bis  inclusive  3. 

Carbolisirles  Catgut,  ebenfalls  in  5percenliger  alkoholischer  CarboU 
Nr.  0  bis  inclusive  Nr.  3  in  Flacons  mit  2  Ringen  k  2'/i  Meter  lang. 

CarMisirte  GummidrainB  in  öpercentiger  Carbolsäurelftsung.  1  Fla 
6,  6,  7,  8  Millimeter  Durchmesser  k  Y^  Meter. 

Taxe  für  GefäsBe. 

Bei  den  Medicingläsern  wurde  eine  Trennung  der  Medicinglfiser 
von  den  weithalsigen  Gläsern  vorgenommen,  so  dass  die  Preise  bei  de 
gebrauchten  Gläsern  sowohl  bei  grünem  als  auch  bei  weissem  Glase  h 
konnten.  Die  Preise  der  gelben,  blauen  oder  schwarzen  Gläser  wurden  I 

Neu  aufgenommen  wurden  Preise  für  Scübenschaehteln  aus  imprägn 
Deckel,  welche  berufen  sein  dürften,  die  ordinären  Thon-Tiegel  bei  der 
zu  ersetzen.  Diese  Salben  schachteln  sind  blos  zum  einmaligen  Gebrauch 

Bei  den  Porzellantiegän  wurden  die  Preise  neu  berechnet,  je  nacli 
den  meist  gebräuchlichen  Metalldeckeln  oder  mit  Holzdeckeln  versehen 

In  der  Taxe  für  ThierheUmiltel  wurden  gleichfalls  die  Preisaneätzt 
Einkaufspreisen  in  Einklang  gebraohl. 


Sanitätsgesetzd  und  Verordnungen. 

VerordnaDS  des  Hinlatertams  des  Innern  vom  14.  December 
Nr.  336, 

betrelTend  die  Araneltoze  nir  dM  J»hr  18»S. 

Am  1.  Januar  lä95  tritt  die  unier  dem  Titel  »Anneitaie  fDr  da«  Jabr  189{ 
Phsrmakopae  vom  Jahre  1889<  im  Verlage  der  k.  k.  Hof-  und  Staatsdrockerei  er 
der  jüngsten  Drognen- Preislisten  feBtgeseUte  Arzneitaxe  in  Ktafc. 

Alls  Apotheker  ohne  AnBUKhine,  dano  die  zar  t'Qhrung'  eiaea  HaoHpothi 
Wund-  und  Thlerftnte,  haben  vom  1.  Jänner  18t:>5  angefangen  sich  au  diese  neue 
und  sich  mit  einem  Druckexemplare  derselben  zu  Teraeben. 

Die  Verordnung   des  Ministeriums   das   louem   vom   12.  December  1889   (1 
betreffend  die  Ssterreichiscbe  Arsneilax«,  besiehangsweise  die  Al>än  denn  gen  und  ErgSiiEDngen  deiwlbcn 
enthaltende  Verordnung  des  Ministeriums   des  Innern  vom  14.  December  1892   (H.  O.  Bl.  Nr.  23^},'*! 
betreffend  die  Arxneitaxe  fUr  das  Jabr  1893  bleiben  in  Wirksamkeit. 

Die  in  der  Arzneitaxe  im  Einvernehmen  mit  dem  k,  k,  Handel  am  inisteri  um  eraichtlich  gemichca 
Specification  der  ofticinellen  Anoeimittel  bat  bei  der  Dnrchföhrung  der  Verordnung«n  des  Uiniflerisni« 
des  Innern    und    des   Handels  vom   17.  September  1883   K.  G.  Bl.   Nr.   152   und   vnm    17.  Juai  l^ 
R,  G.  Bl.  Nr.  97  zur  Richtschnur  %a  dienen. 
•)  S.  Jsbri.  18«8  D.  Bl.  s.  «ei. 


—     703     — 

3  des  k.  k.  HInisteriams  des  Innern  Yom  14.  December  1891,  Z.  32.601, 

an  alle  politischen  LandesbehSrden^ 

betreffend  die  Arsneitexe  fttr  da«  Jalir  I8fl6« 

La  der  Anlage  werden  der  k.  k Druckexemplare  der  Arzneitaxe  für  das  Jahr  1895  zur 

cbischen  Pharmakopoe  vom  Jahre  1889  mit  dem  Auftrage  übermittelt,  je  ein  Exemplar  für  das 
s-Departement  und  den  Landes- Sanitätsrath, 

für    Wien: 

ferner  die  erforderliche  Anzahl  den  Directionen  der  k.  k.  Krankenanstalten,  welche  alle  klinischen 
rankenabiheilangen  mit  je  einem  Exemplare  der  Arznei taxe  zu  versehen  haben, 

für   Prag: 

ferner  die  erforderliche  Anzahl  der  Direction  des  k.  k.  aligemeinen  Krankenhauses,  welche  alle 
uiabtheilungen  mit  je  einem  Exemplare  der  Arzneitaxe  zu  versehen  hat, 

für  Alle: 

vom  Amtsgebranche  zuzuweisen  und  ausserdem  jede  politische  Bezirksbehörde,  welcher  ein  1.  f. 
:8arzt  oder  Sanitäts- Assistent  zugetheilt  ist,  sowie  die  Magistrate  der  mit  eigenem  Statute  ver- 
m  8t£dte  mit  je  einem  Exemplare  mit  der  Weisung  zu  betheilen,  dasselbe  dem  Amtsarzte  zum 
«braache  und  zur  strengen  Ueberwachung  der  Befolgung  der  in  demselben  enthaltenen  Vor- 
«n  seitens  der  Aerzte,  Apotheker,  Thierärzte  und  mit  Arzneiwaaren  handelnden  Geschäftsleute 
erfÜ^ung'  zu  stellen. 

Die  k.  k wird  aufgefordert,   sofort   das  Geeignete   zu  veranlassen,  damit  alle  Apotheker 

ie  zur  Führung  von  Hausapotheken  berechtigten  Aerzte,  Wund-  und  Thierärzte  an  die  Verpflichtung 
srt,  und  alle  Krankenanstalten  eingeladen  werden,  sich  mit  Exemplaren  dieser  Arzneitaxe  zur 
len  Damachachtung  zu  versehen. 

Durch  die  in  der  Arzneitaxe  pro  1895  enthaltene  Classification  der  officinellen  Arzneikörper  in 
eziehnng^,  ob  dieselben  nur  in  Apotheken  oder  auch  in  Materialwaarenhandlungen  und  anderen  Go- 
ten verkauft  werden  dürfen,  erfahren  die  Bestimmungen  der  Ministerialverordnungen  vom  17.  Septem- 
.883  (R.  a.  Bl.  Nr.  152)  und  vom  17.  Juni  1886  (R.  G.  Bl.  Nr.  97)  eine  wesentliche  Erläuterung, 
Tch  den  politischen  Behörden  eine  sichere  Handhabe  bei  Ueberwachung  des  Arzneimittelverkehres 
rhalb  der  Apotheken  gegeben  und  welche  daher  künftighin  zur  Richtschnur  zu  nehmen  ist.  Die 
sehen  Behörden  sind  auf  diese  Neuerung  in  der  Arzneitaxe  besonders  aufmerksam  zu  machen. 


ass    der    k.    k.   Statthalterei    in 
imen    Tom    2.    December     1894, 
Z.  170.670, 

alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 
betreffend  die  AerstelKammerwablen. 

Da  die  Vorbereitungen  zur  Constituirung 
Aerztekammer  für  das  Königreich  Böhmen 
eits  beendet  sind,  wird  dem  Herrn  k.  k. 
ÜTkahauptmanne  die  Kundmachung  des  Wahl- 
mines  für  diese  Wahl,  welche  unter  Einem 
^es  ftmtlichen  Prager  Zeitung  verlautbart 
rd,  behufs  sofortiger  Affigirungsveranlassung 
id  Verlautbarung  unter  den  kammerpflichtigen 
3rzten  im  Verwaltunersgebiete  übermittelt. 

ungleich  werden  der  Herr  k.  k.  Bezirks- 
iQptmann  beauftragt,  die  mitfolgenden  Stimm- 
^\  ivelehe  früher  mit  dem  dortigen  Amts- 
^el  zu  versehen  sind,  sammt  Couverts  den 
faWberechtigten  Aerzten  im  Verwaltungsbezirke, 


je  nachdem  sich  dieselben  für  die  Section  mit 
deutscher  oder  mit  böhmischer  Verhandlungs- 
sprache erklärt  hatten^  spätestens  bis  13.  De- 
cember d.  J.  mit  der  Aufforderung  zur  Wahl- 
betheiligung zuzusenden  und  die  erfolgte  Zu- 
stellung durch  Fertigung  des  Zustellungsscheines 
bestätigen  zu  lassen.  Sollte  diese  Zustellung 
aus  irgend  einem  Grunde  nicht  erfolgt,  oder 
sollten  zugestellte  Stimmzettel  in  Verlust  ge- 
rathen  oder  unbrauchbar  geworden  sein,  so 
haben  sich  die  Wahlberechtigten  wegen  Er- 
langung von  Duplicaten  rechtzeitig  an  die  zu- 
ständige Bezirksbehörde  zu  wenden.  Die  wahl- 
berechtigten Aerzte  sind  ferner  hinsichtlich  des 
Wahlvorganges  auf  die  Bestimmungen  des  P.  3 
der  Kundmachung  des  Statthalters  vom  15.  Oc- 
tober  d.  J.,  Z,  119.847,  L.  G.  Bl.  Nr.  84,*) 
und  weiter  darauf  aufmerksam  zu  machen,  dass 
sie     ihren    Wahlzettel    vollständig    auszufüllen 

*)  Siehe  S.  580  d.  PI. 
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uod  in  deutlicher,  jeden  Zweifel  ausschliessen- 
der  Weise,  und  zwar  in  die  hieza  bestimmten 
Rubriken :  den  Vor-  und  Zunamen  sowie  den 
Wohnort  der  gewfthlten  Kammermitglieder  und 
deren  Stellvertreter  einzutragen  haben.  Die  aus- 
gefüllten Wahlzettel  sind  l&ngstens  bis  Donners- 
tag den  20.  December  d.  J.  inclusive  in  der 
mit  der  beiliegenden  Kundmachung  verlaut- 
bar ten  Weise  bei  der  k.  k.  BezirkshauptmanA- 
schafc  persönlich  abzugeben,  oder  versiegelt 
einzusenden.  Nach  Ablauf  des  Wahltermines  ist 
kein  Wahlzettel  mehr  anzunehmen. 

Nach  beendigter  Wahl  sind  die  Stimm- 
zettel unter  Beiziehung  des  Amtsarztes  und 
eines  im  Amtsorte  wohnhaften  und  wahlberech- 
tigten Arztes  auf  ihre  Echtheit  zu  prüfen  und 
über  diesen  Act  ein  Protokoll  aufzunehmen,  in 
welchem  die  Zahl  der  für  jede  Section  abge- 
gebenen Stimmzettel,  sowie  die  hiebei  etwa  vor- 
gekommenen besonderen  Vorfälle  sicherzustellen 
sind.  Sodann  sind  die  Stimmzettel  sammt  dem 
Protokolle,  einem  Standes-Ausweise  der  kammer- 
pflichtigen Aerzte  im  Bezirke  nach  dem  gegen- 
wärtigen Stande  und  sammt  den  Empfang- 
scheinen über  die  dortämtliche  Wahlauftorderung 
und  Ausfolgung  der  Stimmzettel  unverzüglich 
anher  zur  Vorlage  zu  bringen. 

Auf  Grundlage  der  von  den  Verwaltungs- 
bezirken eingesendeten  Wahlacten  wird  hierauf 
im  Sinne  des  §  5,  Absatz  4  des  Gesetzes  vom 
22.  December  1891,  R.  G.  Bl.  Nr.  6  ai.  1892, 
die  Zusammenstellung  des  Wahlergebnisses  für 
beide  Sectionen  der  Kammer  hier  stattfinden 
und  die  Constituirung  der  Aerztekammer  so- 
dann veranlasst  werden. 

« 

Erlass  der  k.  k.  Landesregierang  in 
Salzburg     Tom     18.     Oetober    1894, 

Z.  10357, 

an  alle  unterstehenden  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaften, 
belreflTcnd  die  beBlrksArstUelie  ITntersQctaiuigr 
der  nlelit  normal  entwickelten  Scbnlkinder. 

Laut  Mittheilung    des    k.    k.    Landesschul- 
rathes  in  Salzburg  vom  11.  d.  M-,  Z.  1587,  hat 


der  dortige  k.  k.  Bezirksscholntli  über  ficicbhM 
der  diesjährigen  Bezirkslehrerconferenz  dai  Ai- 
suchen  gestellt,  dass  die  k.  k.  BearksiRte  rer 
pflichtet  werden  sollen,  alljährlich  am  ScUosk, 
beziehungsweise  am  Beginne  jeden  Schvljakm 
sich  zur  Untersuchung  der  nicht  normal  ot- 
wickelten  schulpflichtigen  Kinder  an  jeden  cb- 
zelnen  Schulort  zu  begeben  und  dass  die  hiem» 
erwachsenden  Kosten  auf  den  Lftndeeeebalianl 
übernommen  werden  mögen. 

So  wünsehenswerth  nun  eine  derartige  regel- 
mässige, an  jedem  einzelnen  Schulorte  dvrA 
den  Bezirksarzt  stattfindende  Untersuchung  d«r 
vorerwähnten  schulpflichtigen  Kinder  anefa  eai 
mag,  so  ist  dieselbe  dennoch  ans  peeanilren 
Rücksichten  nicht  durchführbar,  wesshalb  der 
k.  k.  Landesschulrath  in  seiner  Sitzmig  aa 
3.  d.  M.  beschlossen  hat,  auf  die  von  des  b» 
sagten  Bezirksschulräthen  gestellte  Bitte  nielit 
in  ihrem  vollen  Umfange  einzugehen,  jedoch  die 
k.  k.  Landesregierung  zu  ersuchen,  den  k.  k.  Be- 
zirksarzt  zu  verhalten,  bei  Gelegenheit  seiner 
anderen  Dienstreisen  sich  am  Schlnase  oitd 
Beginn  des  Sehuljahres,  d.  i.  April  und  Mii 
jeden  Jahres,  die  nicht  normal  eotwiekelten 
Kinder  behufs  Untersuchung,  beziehungnrtiie 
Entscheidung  über  ihre  Schulbesuchsfthigksit 
vorführen  zu  lassen. 

Hievon  wird  die  k.  k.  BezirkshauptmaoB- 
sehafc  mit  dem  Bedeuten  in  Kenntniss  geaetit, 
den  k.  k.  Bezirksarzt  anzuwmsen,  gelegentlick 
anderweitiger,  zu  obigen  Zeitpunkten  erfolgender 
Dienstreisen  auch  die  Untersuchung  dieser  Kinder 
in  den  betreffenden  Schulorten  vorzunehmen  and 
innerhalb  der  ersten  Hälfte  des  Monates  Jänner 
jeden  Jahres  ein  Verzeichniss  der  gepflogenen 
Untersuchungen  mit  Angabe  des  Ortes  der  Unter- 
suchung und  der  Zahl  der  untersuchten  Kinder« 
sowie  der  zum  Schulbesuche  unfähig  befundenen 
nebst  summarischer  Bezeichnung  ihrer  Gebrechen 
anher  vorzulegen. 


Hiezn  eine  Separat-Beilag^e. 


Verantwortlicher  Redacteur:  Ludwig  Werner.  Verla«;  von  Alfred  Holder  In  Wien.  Druck  von  Friedrlok  Jasper  In  Wien. 


sterreicliiBohe  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  51,  20.  December  1894. 

ron  Alfred  HSIder,  k.  und  k.  Hof-  und  Uniyenitftts-BachhJlndler  in  Wien,  I.,  Rothenthnrmstruse  15. 


Cholera-Nachrichten. 


AbgeschlosHen  am  18.  December  1894,  Mittag». 


Gralizien: 

Vom  10.  December  Seit  dem  Beginne 

bis  16.  December  der  Epidemie*) 

oliüscher  Beürk                                  Gemeinde                          Erkran-       Tode.-  Erkran-       Tode.- 

kungen          Alle  kungen         fälle 

iberg  Stadt: 3           2  -          - 

Seit  7./IX       —           —  71           51 

irka:                           Bobrka 2           —  60           33 

Romanow 1             1  2             2 

Vom  lO./XIL  bis  16./XIL  in  2  Gemeinden         3             1  -           _ 

Seit  3./IX.  in  21  Gemeinden  ....       —           —  314         198 

rszczow:                    Babince  pod  Krzywczem  .     .       —             1  12             9 

Borszczöw 2             3  162           96 

Krzywcze  Gorne     ....         3             2  22           14 

Kudrynee 1             1  32           12 

Sapohöw 5             1  5             1 

Slobodka  Muskatowiecka      .33  44 

Wolkowce  Borszczowskie     .14             7  42           18 

Wysuczka —             1  10             5 

Vom  lO./XII.  bis  16./XIL  in  8  Gemeinden      28           19  —          — 

Seit  7./IV.  in  53  Gemeinden     ....      —           —  1265        706 

rody:                         Zalozce 2          —  122          54 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  1  Gemeinde        2           —  —           — 

Seit  7./X.  in  5  Gemeinden —           ~  128           58 

*)  Unter  Berücksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Vom  10.  December 
bis  16.  December 

Politischer  Bezirk  Gemeinde  Erkran-      Todes- 

kungen  fUle 

Brzezany:                    Eozowa 2  1 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  1  Gemeinde  2  1 

Seit  4./IX.  in  15  Gemeinden    ....  —  — 

Buczacz:                     Cwitowa 3  — 

PyBzkowce 6  3 

Rzepince 3  1 

Trybuchowce 19  7 

Zaleszczyki  Male     ....  4  3 

Vom  lO./XlI.  bis  16./XIL  in  5  Gemeinden  34  14 

Seit  16./VII  in  62  Gemeinden  ....  —  — 

CzortkOW:                      Bazar 3  — 

Biala 1  — 

Czortköw 2  1 

Czortköw  Stary       ....  1  1 

Dolina 1  — 

Jagielnica 4  5 

Salowka      •          2  1 

Vom  lO./XII.  bis  le./xil.  in  7  Gemeinden  14  8 

Seit  22./VII.  in  18  Gemeinden      ...  —  — 

Grödek:                           Putiatycze 1  1 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  1  Gemeinde  1  1 

Seit  18./XI.  in  2  Gemeinden     ....  —  — 

Husiatyn:                        Husiatyn 1  — 

Kopyczynce 10  4 

Liczkowce 1  1 

Samoluskowce 1  — 

Trybuchowce —  1 

Wasylkowce 2  2 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  6  Gemeinden  15  8 

Seit  21./IV.  in  27  Gemeinden  ....  —  — 

Lemberg  Umgebung:    Zamarstynöw 2  2 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  1  Gemeinde  2  2 

Seit  7./IX.  in  4  Gemeinden      ....  —  — 

Rohatyn:                      Zalipia 3  2 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  1  Gemeinde  3  2 

Seit  2./IX.  in  39  Gemeinden   ....  —  — 

Skalat:                       Hliböw —  1 

Ealahoröwka ...              .5  3 

KokoBzynce 10  4 

Kozina 7  3 

Lezanöwka 2  1 

Luka  Mala 1  — 


Seh  dm  B«(äM 
d«r  Kpidinw 

Erioran- 
kiiDg«n 

TodM- 

14 

6 

282 

147 

4 
30 
15 
99 
35 

1 

9 
6 

47 
18 

22Ö3 

1050 

67 
18 
15 
31 
7 
62 
19 

35 

7 

8 

18 

4 

37 

10 

663 

337 

1 

1 

15 

14 

114 
73 
37 
9 
75 
33 

70 
33 
17 
o 
47 
18 

714 

373 

30 

21 

120 

88 

3 

2 

527 

300 

16 

17 

10 

7 

2 

4 

11 
10 
4 
3 
1 
2 
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itiacher   Bezirk 


Gemeinde 


Vom  10.  December    Seit  dem  Beginne 
bis  16.  December        der  Epidemie 


i:  Skalat 

Touste 

Wolica 

Vom  lO./XII.  bis  16./XII.  in  9  Gemeinden 
Seit  26./VII.  in  19  Gemeinden    .     .     . 

slau:  Knihinin  Dorf 

Meducha 

Yom  lO./XII.  bis  16./XIL  in  A  Gemeinden 
Seit  18./VII.  in  35  Gemeinden     .    .    . 

lOpol:  Berezowica  Wielka      .     .     . 

Ostrow 

Vom  lO./Xn.  bis  16./XII.  in  2  Gemeinden 
Seit  28./VII.  in  4  Gemeinden  .     .     .     . 

szczyki:  Szjpowce 

Vom  lO./XII.  bis  16./XIL  in  1  Gemeinde 
Seit  5./VL  in  43  Gemeinden    .... 

SZÖW:  Kalne 

Usznia 

Vom  10./XII.bis  16./XII.  in  2  Gemeinden 
Seit  18./IX.  in  27  Gemeinden     .     .     . 


Erkran- 

Todes- 

Erkran- 

Todes- 

kungen 

Olle 

kungen 

fäUe 

2 

1 

120 

62 

11 

3 

60 

34 

8 

5 

16 

7 

46 

21 

— — 

400 

216 

2 

1 

36 

24 

1 

25 

13 

2 

2 

— 

640 

340 

1 

.^_ 

4 

2 

12 

6 

25 

15 

13 

6 

— 

36 

19 

1 

1 

7 

3 

1 

1 

1264 

740 

7 

3 

13 

7 

1 

1 

15 

9 

8 

4 

360       194 


Galizien  Gesammtsumme: 

VomlO./XII.bi8l6./XII.in50Gemeinden    177  92  — 

Seit  7./IV.  in  745  Gemeinden ....      —         —      14863 
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Das  österreichische  Sanitätswesen. 


Organ  für  die  Publicationen 


des 


k.  k.  Obersten  Stanltätsrattaes. 

Bedigirt  Ton 

D&.  J.  DÄIMER  and  Db.  A.  NETOLITZKT 

>tli.  im  Afinisterinzn  de«  Innern  SohriftfVQirer  des  Obersten  SanitAteratli« 


Veriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universltäts-Buchhandler  in  Wien 

I.  Roth,entlxnrxnetraeee  16. 


Ersebeint  Jeden  Donnerstag- 

Prftncuneratioiuprei«  bei  direoter  Postnuendanc  gaucjlbrig  fl.  6. — . 


VL  J9hT^mMg,  Wien,  27.  Deoember  1894.  Hr;  52. 


loh&Lt.  Abonnements-Einladiuig.  —  Verhandlang^en  des  k.  k.  Obersten  Sanitfttsrathes.  —  Jlob 
m  Verhandlaiigen  der  Seetion  »Medicinalpolizei«  der  66.  Versammlang  deutscher  Naturforscher  und 
tote  in  Wien.  Ueber  die  neueren  Gesichtspunkte  bei  der  &ntlichen  Untersuchung  der  unter  Controle 
iahenden  Prostituirten.  Vortrag  Ton  Dr.  Josef  Schrank,  k.  k.  Polizei-Besirksarzt  in  Wien.  —  Die  In- 
letionskrankheiten  in  der  X.  Berichtsperiode.  —  Sanit&tggesetze  und  Verordnungen:  Verordnungen  des 
Bmfteriums  des  Innern  und  des  Handels,  betr.  Bestimmungen,  Begelungen  und  Erlftuterungen  fiber 
bnteQung  und  den  Vertrieb  pharmaceutischer  Specialitäten  in  den  Apotheken  und  deren  Handyerkauf ; 
^lin  der  k.  k.  Statthalterei  inTriest,  betr.  Massnahmen  gegen  Tuberculose;  Erlass  des  k.  k.  Ministeriums 
M  Innern,  betr.  das  Verbot  von  »Williams  porOsem  Pflastere.  —  Personalnachrichten.  —  Vermischte 
Tadiriehten:  Herstellung  Ton  Diphtherieheilserum  in  Oesterreich. 


Abonnements  -Einladung. 


Die  gefertigte  Verlagshandlung  beehrt  sich  zum  Abonnement  auf 

„Das  österreichische  Sanitätswesen", 

teen  VIL  Jahrgang  demnächst  beginnt,  höflichst  einzuladen. 

Dieses  »Organ  für  die  Publicationen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes«  bringt  ausser  Berichten 
iiber  die  Verhandlungen  desselben  auch  dessen  wichtigere  Gutachten,  bringt  ferner  Arbeiten 
^ber  das  öffentliche  Sanitatswesen  vnd  imt  das  einsige  Blatt,  welches  alle  einschlägigen 
Gesetze,  Verordnungen,  Erlässe  in  ihrem  authentischen  Wortlaute,  Erkenntnisse  und  Ent- 
scheidungen vollständig  und  unter  gleichzeitiger  BerQcksichtigung  aller  einschlägigen  Gesetze  und 
Vtrifdiugen  veröffentlicht. 

„Das  österreichische  Sanitätswesen'' 

etBcheint  jeden  Donnerstag  nnd  wird  nur  ganiqahrig  abgegeben. 

Der  Preis  betrlMirt  bei  direoter  'Postztisezid'axie  jlklirlioh  fl.  6. — . 

Pur  Stadt-,  Ctomeinde-  vndlHstriotsärste,  Verwaltungen  von  Sanitäts- und  Humanitätt- 
^»Ulten  «ttd  fQr  GenelndebehSrden  wurde  der  jährliche  Pränumerationspreis  mit  fl.  4.e0  fest- 
SMtit,  jedoch  nur  dann,  wenn  der  Bezug  direct  durch  die  Verlagshandlung  erfolgt 

Hochachtungsvoll 

Wm,  27.  December  1894.  ^^"^  ^^Ider 

k.  n.  k.  Hof-  und  Univenitftto-Biiehbimdler. 

Ö2 
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Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  den  Sitzungen  des  Obersten  Sanitätsrathes  am  24.  November,  8.  und  21.  Deeember 
d.  J«  gelangten  nachstehende  Gegenstände  zur  Verhandlung. 

1 .  Gutachten,  betreffend  die  Feststellung  der  sanitätspolizeilichen  Massnahmen  his- 
sichtlieh  der  Ammen  vermittlungs -Anstal  ten.  (Referenten:  0.  S.  R.  Hofrtdi 
Prof.  Dr.  Braun  u.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Freiherr  von  Widerhofer.) 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  Wunsch  des  Justizministerium,  betreffend  die 
Rücksichtswurdigkeit  eines  wegen  mehrerer  Delicte  verurtheilten  gradmrtei 
Arztes.  (Ref.  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritt,  von  Hofmann.) 

3.  Gutachten,  betreffend  den  Vertrieb  von  Sublimat-Pastillen.  (Ref.  0.S.& 
Prof.  Dr.  Vogl.) 

4.  Gutachten  über  die  sanitätspolizeiliche  Bedeutung  der  Verfälschung  voa 
Presshefe.  (Ref.  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

5.  Gutachten  über  die  sanitätspolizeiliche  Zulässigkeit  eines  zur  Privi- 
legirung  eingereichten  Gegenstandes.  (Ref.  0.  S.  R.  Dr.  Ritt,  von  Wiederi- 
Perg.) 

6.  Gutachten  über  mehrere  Ansuchen  um  Bewilligung  zur  Ausübung  der  Massige 
sowie  von  Hühneraugenoperationen  (Ref.  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Albert.) 


Aus  den  Verbandlungen  der  Section  „Medicinalpolizei'*  der  66.  Ver- 
sammlung deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Wieo. 

lieber  die  neueren  Gesichtspunkte  bei  der  ärztlichen  Untersuchung  der 

unter  Controle  stellenden  Prostituirten. 

Vortrag  von  Dr.  Josef  Schrank,,  k.  k.  Polizei-Bezirksarzt  in  Wien. 

In  dem  Systeme  der  obligatorischen  ärztlichen  Untersuchung  der  unter  Gonlrok 
stehenden  Prostituirten,  welches  in  Paris  seit  100  Jahren  geübt  wird  und  unter  dm 
Namen  französisches  System  allbekannt  ist,  traten  in  letzterer  Zeit  neuere  Gesichtspankte 
auf,  die  ihren  Grund  haben  in  den  epochemachenden  Fortschritten  der  Medicin,  spedell 
in  dem  Studium  der  syphilitischen  und  venerischen  Erkrankungen  and  in  der  Bacterioiogie, 
in  den  anthropologisch-biologischen  Untersuchungsmethoden,  in  den  modernen  Grundlagen 
der  socialen  Pathologie,  in  den  Resultaten  der  auf  wissenschaftlicher  Basis  gestellten 
Prostitutionsstatistik  in  der  Administration,  wie  auch  schliesslieh  in  den  modernen  An- 
schauungen über  Moral  nnd  Humanität. 

Geradezu  reformatorisch  auf  das  ganze  französische  System,  besonders  auf  den 
Vorgang  und  die  Art  der  ärztlichen  Untersuchung  werden  die  zur  Geltung  gelao^^n 
modernen  Gesichtspunkte  einwirken,  welche  als  Resultate  der  Fortschritte  in  der  Pathologie 
der  syphilitischen  und  venerischen  Krankheiten  wie  in  der  Bacteriologie  angesehen  werden 
müssen. 
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Vor  allem  brachten  neue  Gesichtspunkte  bei  der  ärztlichen  Untersuchung  die  neueren 
eorien  über  das  Wesen  und  die  Dauer  der  Virulenz  des  Gontagiums  bei  Ulcus  moUe^ 
i  der  Sehrose  und  der  BUnorrhoe. 

In  Betreff  der  Syphilis  stellen  sowohl  die  Dualitätslehre  als  die  Unitätslehre  wichtige 
atsachen  für  die  Prophylaxis  gegen  Syphilis  fest. 

Vor  vierzig  Jahren  lehrte  die  Wissenschaft,  dass  die  syphilitische  Erkrankung  nur 
hrend  ihrer  ersten  Symptome  ansteckend  sei.  Gegenwärtig  hat  die  Wissenschaft  den 
weis  erbracht,  dass  nicht  nur  die  Primäraffectionen  der  syphilitischen  Erkrankungen, 
3  Ulcus,  der  Bubo  und  die  Sclerose  auf  Gesunde  übertragbar  sind,  sondern  dass 
ihrend  des  condylomatösen  Stadiums,  das  nach  der  Sclerose  beginnt  und  viele  Jahre  dauern 
DD;  alle  örtlich  auftretenden  Krankheiten  wie  auch  das  Blut  des  Kranken  selbst 
ne  Vorhandensein  äusserer  sichtbarer  Symptome  contagiös  und  fähig  sind,  die  Syphilis 
\  constitutionelles  Leiden  gesunden  Individuen  mitzutheilen. 

Bis  zum  Jahre  1879  war  man  im  Unklaren  über  das  Wesen  des  Trippercontagiums 
id  der  Dauer  der  Ansteckungsfahigkeit  desselben. 

Durch  Neisser  weiss  man,  dass  die  Gonococcen  die  Erreger  und  Weiterverbreiter 
!s  Trippers  sind.  So  lange  Gonococcen  im  Urogenitalsecrete  vorhanden  sind,  ist  die 
osteckungsfähigkeit  nicht  erloschen,  wenn  auch  die  äusseren  Krankheitserscheinungen 
inzlich  geschwunden  sind.  In  diesem  Resultate  der  Forschung  liegt  eine  grosse  Bedeutung 
ir  die  Diagnose. 

Die  neueren  Gesichtspunkte,  welche  durch  die  eben  erwähnten  Fortschritte  in  den 
ledicinischen  Wissenschaften  gewonnen  wurden,  modificiren  die  gegenwärtige  ärztliche 
ntersnchung  der  unter  Controle  stehenden  Prostituirten  wesentlich^  indem  sie  gewisse 
üforderungen  an  dieselbe  stellen,  welche  sich  hauptsächlich  auf  den  Vorgang  der  Unter- 
Qchung,  auf  die  Häufigkeit  der  vorzunehmenden  Untersuchungen,  auf  die  Befähigung  der 
Intersuchungsärzte  und  auf  den  Ort,  in  welchem  die  Untersuchung  stattfinden  soll, 
«ziehen. 

Die  Prostituirte  muss  für  den  besichtigenden  Arzt  ein  Unter suchungsobject  sein.  Die 
Intersuchung  derselben  hat  sich  neben  der  jetzt  üblichen  Untersuchungsmethode  auch 
lof  eine  mikroskopische  und  bacteriologische  Untersuchung  der  Urogenitalsecrete  und  des 
fernes,  auf  das  Vorhandensein  von  Gonococcen,  eventuell  auch  auf  eine  laryngoskopische 
ÖBlersuchung  zur  Constatirung  etwa  vorhandener  syphilitischer  Affectionen  im  Kehlkopfe 
M  erstrecken. 

Die  bis  jetzt  bei  den  Untersuchungsärzten  im  Gebrauche  stehenden  Röhrenspecula 
sind  durch  Löffdspectda  zu  ersetzen  und  ein  zur  Ausführung  der  gynäkologischen  Unter- 
suchungen geeigneter  Untersuchungstisch  zu  verwenden.  Um  die  Untersuchung  mit  dem 
Löffelspeculum  ohne  Assistenz  auszuführen,  hat  Dr.  Strone  in  Neusatz  nebst  einem  gynäko- 
logischen Untersuchungstische  einen  abwärts  ziehenden  Löffelspiegel  und  einen  an  die  Kleider 
der  zu  Untersuchenden  zu  befestigenden  Elevator,  welcher  die  vordere  Vaginalwand  und 
den  Ccrvix  erhebt,  angegeben. 

Die  Untersuchung  auf  Gonococcen  findet  in  Breslau  und  Stockholm  regelmässig  in 
Zeiträumen  von  5  —6  Wochen,  in  Fällen,  wo  Verdacht  einer  Gonococceninfection  vorliegt, 
teufiger  statt;   in  anderen  Städten  (Brüssel)  nur  bei  Verdacht  einer  Trippererkrankung. 

Einer  laryngoskqpischen  Untersuchung  werden  die  eingeschriebenen  Prostituirten  bei 
^^n  periodischen  Untersuchungen  in  gewissen  Zeitabschnitten  bis  jetzt  nur  in  Stockholm 
unterzogen.  In  dem  dort  befindlichen  »Dispensaire«  ist  ein  Zimmer  eigens  zur  Vornahme 
Ittyngoakopischer  Untersuchungen  eingerichtet. 

Die  dermatologische  Gesellschaft  in  Wien  spricht  sieh  in  ihrem  Referate  für  eine 
^oial  wöchentliche  Untersuchung  durch  den  Untersuehungsarzt  und  Controlarzt  aus  und  zwar 
»ö  folgender  Weise: 

l^e  Untersuchungsärzte  untersuchen  die  ihnen  zugewiesenen  Mädchen  wöchentlich 
^^1  2u  bestimmten  Stunden :  die  Revisionsärzte  die  in  ihrem  Rayon  befindlichen  Pro- 
*^rtwrten  unvermuthet  wenigstens  wöchentlich  einmal.  Durch  diesen  Vorgang  wird  der 
^'•ck  der  praeparation  ä  la  visite  ziemlich  vereitelt. 

52* 
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In  Hamburgs  Leipzig  und  anderen  Städten  werden  Prostituirte  wegen  Verfaeimlkkoi^ 
von  Krankheiten  gestraft. 

Die  Anforderungen  an  die  Untersuchungsärzte  in  Hinsicht  der  Befähigung  «od  eat« 
sprechend  den  complicirten  Untersuchungsmethoden  um  ein  Bedeutendes  höher  zu  sUDas. 

Mit  Ausnahme  von  Paris  werden  in  allen  Städten  von  den  Untersuchungsinteo  km 
speciellen  Fachkenntnisse  beansprucht.  In  Paris  wird  seit  vielen  Jahren  yod  den  Uot«» 
suchungsärzten  nebst  dem,  dass  sie  Franzosen  sein  müssen  und  nicht  unter  35  Jahre  rat 
nicht  über  65  Jahre  alt  sein  dürfen^  gefordert,  dass  sie  die  vorgeschriebenen  Prüfimget 
über  einschlägige  medicinische  Doctrinen  mit  gutem  Erfolge  abgelegt  haben,  wie  auch  for 
einer  Commission  in  zwei  Fällen,  derlei  Kranke  betreffend,  die  Diagnose  richtig  feststelia. 

Prof.  Dr.  Neumann  in  Wien  ist  dafür,  dass  die  Untersuchungsärzte  über  Syphilis  ool 
Dermatologie  eine  Prüfung  abgelegt  und  wenigstens  ein  halbes  Jahr  an  einer  Klinik  odar 
Abtheilung  für  Syphilis  gedient  haben  müssen.  Auch  ist  er  für  eigene  Untersuchungsärzte,  (fit  < 
lediglich  ad  hoc  zur  Vornahme  der  Untersuchungen  bestellt  sind. 

Nach  Blaachko  in  Berlin  sollen  die  Untersuchungsärzte  syphilidologisch  und  gyit^i 
kologisch  gut  ausgebildet  sein. 

Die  dermatologisehe  Gesellschaft  in  Wien  fordert  in  ihrem  Referate  von  den  Dläe^^ 
suchungsärzten  mindestens  eine  halbjährige  secundärärztliche  Dienstleistung  auf  einer  KüoikJ 
oder  Abtheilung  für  Syphilis  und  Hautkrankheiten,  von  den  Revisionsärzten  längere  Dieol*.] 
zeit  als  Assistenten  auf  derartigen  Kliniken  und  Abtheilungen  und  den  Nachweis 
specialistischen  Ausbildung,  erbracht  durch  die  Zuerkennung  der  venia  legendi  für  5\ 
und  Hautkrankheiten.  Bei  einer  und  derselben  Prostituirten  sollen  die  ärztlichen  Untfl^J| 
suchungen,  so  lange  als  es  möglich  ist,  von  einem  und  demselben  A^zte  vorgenomnM»] 
werden. 

Die  freie  Aerztewahl   von  Seite  der  Prostituirten  ist  unstatthaft  und  führt  za  Doi 
kömmlichkeiten.  Die  Anforderungen  in  Hinsicht  der  Untersuchungsorte  erheischen  gut  siti 
und  mit   allen   nOthigen    wissenschaftlichen  Behelfen    ausgestattete  Untersuchungsloeale  -*| 
DispensaireSm 

Die  wissenschaftlichen  Behelfe   haben    sich  gegenwärtig  bei    der  complicirten  Dntir*] 
suchungsmethode    wesentlich    vermehrt.    Man    bedarf  ausser   den    gynäkologischen  DBie^] 
suchungsinstrumenten  noch  Kehlkopfspiegel,  Reflector^  Bacterienmikroskop,  sowie  UtensCs 
und  Farbstoffe  zur  Bacterienfärbung  u.  s.  w. 

Da  man  weder  den  Untersuchungsarzt  noch  die  Prostituirte  verhalten  kann,  dii 
kostspielige  Einrichtung,  wie  sie  gegenwärtig  eine  exacte  Untersuchung  erfordert,  aon- 
schaffen,  so  muss  von  der  Vornahme  der  ärztlichen  Untersuchungen  der  Prostitnirten  ii 
den  Wohnungen  letzterer  oder  in  denen  der  Untersuehungsärzte,  wo  es  angeht,  Dmgaog 
genommen  werden.  Gegenwärtig  ist  man  für  die  Untersuchung  in  eigenen  Untersuchongs- 
localen,  in  gut  eingerichteten  Dispensaires.  Erstere  bestehen  bereits  fast  in  allen  grdsserea 
Städten.  Nach  Blaschko  sind  die  Untersuchungsloeale  aus  den  Polizeigebäuden,  wo  sia 
sich  in  Paris^  Budapest,  Leipzig  u.  s.  w.  befinden,  in  die  Krankenhäuser  zu  verlegen. 

Diese  Idee  ist  bereits  in  Salzburg  verwirklicht,  wo  seit  Jahren  die  periodiäcfaa 
ärztlichen  Untersuchungen  der  eingeschriebenen  Prostituirten  im  dortigen  St.  Johannes-Spitil 
von  den  Secundarärzten  vorgenommen  werden. 

Neuere  Gesichtspunkte  wurden  hinsichtlich  der  ärztlichen  Untersuchung  durch  (fie 
Thatsache  geschaffen,  dass  es  einerseits  Prostituirte  gibt,  die  temporär  aus  hygienischen 
Gründen  die  Prostitution  nicht  ausüben  sollen  und  dass  es  andererseits  venerisch  oder 
syphilitisch  kranke  Prostituirte  gibt,  die  temporär  sieh  für  eine  Spitalsbehandlang  meht 
eignen.  Zu  den  ersteren  gehören  jene,  welche  an  acuter  oder  chronischer  Blennorrhoe 
gelitten  haben,  die,  wenn  nicht  sanitäre  oder  hygienische  Massregeln  eingehalten  werdeo, 
leicht  reeidiviren,  jene  welche  mit  Geschwüren  behandelt  wurden,  die  no^h  dünn  überhiatet 
sind,  daher  leicht  wieder  excoriirt  werden  und  dann  leicht  den  Infectionsstoff  aufnehmeo 
können,  schliesslich  jene,  bei  denen  man  abwarten  muss,  ob  constitutionelle  Syphilis  70^ 
banden  ist  oder  nicht.  Viele  mit  Syphilis  oder  einer  venerischen  Krankheit  behaflMe 
Prostituirte  eignen  sich  temporär  für  keine  Spitalsbehandlung,   wenn    die  Erkrankung  sifih 
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latenten  Stadium  befindet.    Sie   figuriren  als  gesund  unter  den  eingeschriebenen  Prosti- 
rten;    nach  der  Statistik  von  Dr.  Sperok  in  Petersburg    mit  40 — 50  Percent. 

Die  Dauer  der  ansteckenden  Periode  der  Syphilis  wird  gegenwärtig  auf  2 — 3  Jähre 
messen,  vorausgesetzt,  dass  eine  rationelle  Behandlung  eingeleitet,  wurde.  In  Folge  dessen 
id  die  im  Stadium  der  Latenz  der  Syphilis  oder  Gonorrhöe  befindlichen  Prostituirten, 
wie  jene,  die  von  der  Ausübung  der  Prostitution  aus  hygienischen  Gründen  temporär 
ngehalten  werden  müssen,  während  der  kritischen  Zeit,  die  sich  auf  ungefähr  2  Jahre 
strecken  kann,  in  Asylen,  Colonien  oder  anderen  Anstalten  unterzubringen.  In  den  Asylen 
issen  die  Prostituirten  entsprechende  Pflege,  strenge  Ueberwachung  und  ärztliche  Controle, 
wie  eine  ihren  Fähigkeiten  und  Familienverhältnissen  entsprechende  Beschäftigung  finden. 
Prof.  Dr.  Lang  in  Wien  ist  für  die  Errichtung  von  Reconvalescentenheimen,  die  auch 
"spriessliche  Dienste  für  die  Magdalenensache  leisten  dürften*  Für  diese  hygienischen  und 
nitären  Zwecke  bestehen  noch  nirgends  Detentionsanstalten.  Das  Prostituirtenspital  in 
iris,  St.  Lazare  wie  das  in  Kopenhagen,  das  Vestre  Hospital,  sind  mit  Arbeitsanstalten 
rboaden,  letztere  haben  aber  nur  den  Zweck,  während  der  Erkrankung,  wenn  die  Arbeits- 
higkeit  der  Kranken  nicht  beschränkt  ist,  dieselben    zu  beschäftigen. 

Die  Anforderungen  betreffs  der  obligatorischen  Behandlung  der  luetischen  oder  syphiliti- 
^en  Prostituirten  in  den  Krankenhäusern  gehen  dahin,  dass  nach  Constatirung  einer 
lecifischen  Krankheit  bei  einer  Prostituirten  dieselbe  sogleich  dem  Spitale  übergeben 
«rde  und  dass  die  aus  dem  Spitale  entlassenen  Prostituirten  einer  Control Untersuchung 
Rterzogen  werden,  welcher  Modus  seit  Jahren  in  Paris  besteht.  Bei  der  ärztlichen  Unter- 
Mhnng  suchte  man  auch  das  hygienische  Moment  selbst  hervorzukehren  und  will  die 
Ikätigkeit  des  Untersuchungsarztes  nicht  blos  auf  das  Constatiren  einer  luetischen  Erkrankung 
eschränken,  sondern  verlangt  auch  vom  Arzte  eine  Ueberwachung  der  hygienischen  Ver- 
lÜliiisse  der  Prostituirten  und  eine  Unterweisung  derselben  in  den  wichtigsten  hygienischen 
rerhaltungsmassrcgeln.  Die  Hygiene  der  Prostituirten  kann  die  nachtheiligen  Folgen  der 
Prostitution  sehr  abschwächen. 

Dr.  Wemich  in  Cöslin  ist  für  eine  protokollarische  Zwangsbelehrung  über  die 
bankheitserscheinungen  in  ihren  ansteckenden  Formen. 

Nach  Prof.  Dr.  Neumann  in  Wien  sollte  mit  der  Gesundheitskarte  dem  Mädchen 
Hoe  Unterweisung  eingehändigt  werden,  welche  dasselbe  belehrt,  sich  vor  Infectionen  zu 
Mibülzen,  sowie  über  das  Erkennen  luetischer  Krankheiten. 

Hygienische  Belehrungen  über  Ansteckung  und  Schutz  sollten  auch  von  Seite  der 
Qntersuchungsärzte  erfolgen. 

Bis  jetzt  hat  man  bei  allen  Prostitutionsreglements  nur  die  Hygiene  des  Mannes 
berücksichtigt^  die  des  Mädchens  ganz  beiseite  gelassen. 

Gegenwärtig  macht  sich  auch  in  dieser  Richtung  eine  andere  Strömung  geltend.  So 
spricht  sich  Dr.  Eülsmeyer  für  gewisse  hygienische  Anforderungen  zu  Gunsten  des  weiblichen 
Geschlechtes  aus,  welche  sich  hauptsächlich  auf  Reinlichkeit,  Baden,  Desinfection,  Schonung 
«ies  Körpers  u.  s.  w.  beziehen. 

Der  Gebrauch  der  Praeservatifs  hat  für  die  Prophylaxis  der  Syphilis  ohne  Zweifel 
eine  grosse  Bedeutung  und  es  ist  nicht  zu  leugnen,  dass  durch  dieselben  die  Verbreitung 
<i«  Syphilis  abgenommen  habe.  Der  häufige  Gebrauch  der  Präservatifs  hat  aber  dieselben 
^htheiligen  Folgen  für  die  Gesundheit  des  Mannes  und  des  Weibes,  wie  der  ausgeführte 
«oitos  reservatus  überhaupt. 

Ein  neuer  Gesichtspunkt  bei  der  ärztlichen  Untersuchung  wurde  geschaffen  durch 
«e  Behauptung  Tarnow8ky%  dass  eine  Sanirung  der  Prostitution  nur  denkbar  ist  durch 
^  Einführung  einer  gleichmässigen  Behandlung  beider  Geschlechter,  wefche  schon  auf 
verschiedenen  Congressen  der  Abolitionisten  zum  Ausdrucke  gebracht  und  deren  gesetzliche 
D^ciiführung  angestrebt  wurde.  Tamowakj/  begründet  seine  Behauptung  mit  der  Thatsache, 
?^8  es  unter  den  Männern  aller  Gesellschaftsschichten  solche  gibt,  welche  im  gleichen 
*>38e  unmoralisch  sind  wie  die  Prostituirten  und  gewissenlos  die  Syphilis  auf  die  Prosti- 
wirten  iibertragen.  Zur  Verbreitung  der  Syphilis  tragen  die  Männer,  so  lange  für  sie  keine 
^»^ügalorische  ärztliche  Untersuchung  besteht,  auf  gleiche  Weise  bei,  wie  die  geheimen 
fostituirten.    Die  Untersuchung   der  Männer   kommt   gegenwärtig    nur   vereinzelt  vor  und 
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ist  in  den  Bordellen  mit  grossen  Schwierigkeiten   verbunden.    HüUmeyer  halt  öne  DiUr- 
Buchung  der  Männer  durch  die  Prostituirte  selbst  für  nicht  opportun. 

Die  Gleichstellung  der  Männer  und  Frauenspersonen  unter  die  Ssnitits-  and  Sitt» 
gesetze  führt  auch  leichter  zur  Eruirung  der  Provenienz  der  Syphilis  nicht  blos  bei  im 
Männern,  sondern  auch  bei  den  Weibern.  In  manchen  Städten  besteht  bereits  die  Aniai»» 
pflicht  für  Syphilis  und  Blenorrhoe  gleich  den  übrigen  der  Anzeige  unterworfenen  Infectioo^ 
krankheiten.  In  Christiania  haben  die  practisehen  Aerzte  Ulcus  moile,  Sklerose,  erworiMOi 
und  hereditäre  Syphilis  und  Blenorrhöeformen  auf  denselben  Blanqueten,  die  für  infectM 
Krankheiten  im  Gebrauche  stehen,  zur  Anzeige  zu  bringen.  In  Kopetüiagen  besteht  eb»- 
falls  die  Anzeigepflicht  für  die  erwähnten  Krankheiten^  die  Angabe  des  Namens  ist  jedocji 
nicht  erforderlieh  und  der  Ausweis  wird  wöchentlich  abgeführt.  Prof.  Dr.  Lang  in  Wi 
ist  gleichfalls  für  die  Eruirung  der  syphilitischen  Männer.  Bis  jetzt  wurde  nur  in  Kope» 
hagen  eine  auf  diesen  Zweck  hinausgehende  Bestimmung  in  das  Gesetz  betreffend  Vi 
kehrungen  gegen  die  Ausbreitung  der  venerischen  Männer  vom  10.  April  1874  aufgenomsMi^ 
nach  welcher  jedes  an  Syphilis  oder  Gonorrhöe  erkrankte  Mädchen  die  Männer,  mit  wekbii 
sie  in  geschlechtlichem  Verkehr  gestanden  war,  angeben  musste.  Die  Polizeibehörde  citirt 
die  letzteren  und  lässt  sie  ärztlich  untersuchen.  Im  Falle  sie  krank  befunden  worden  aodi 
werden  sie  nach  §  181  des  Strafgesetzes  bestraft. 

Neue  Gesichtspunkte  in  der  Regelung  der  Prostitution  wie  in  der  ärztlichen  Dot» 
suchung  brachten  die  atUhropometrischen  und  biologischen  Untersuchungen  der  P^ostitukim, 

Lombroso  und  Tamowsky  haben  auf  Grund  zahlreicher  Messungen  und  Beobaehtn 
bei  Prostituirten  gefunden,    dass   in  Folge  Degeneration,   psychischer  Defecte   oder  nn 
kommener  Organisation  viele  unter  den  Prostituirten  mit  angeborenen  moralischen  Def( 
belastet   sind.     Auf  Grund    von  Missverhältnissen    in    den  Dimensionen    des  Scbädeb 
Gesichtes,    sowie  von  anderen  physischen  Degenerationszeichen  werden  die  Prostituirten  i 
geistig   normale    und    in  lasterhaft  veranlagte  eingetheilL    Es    können  Bessernngsfersi 
nur  bei  ersterer  Art  von  Prostituirten  mit  Erfolg  ausgeführt  werden.  Letztere  müssen 
als  Kranke  behandelt  werden,    wofür   auch   das  häufige  Vorkommen  von  Geistessl 
unter  denselben   spricht. 

Auch  die  moderne  sociale  Pathologie  brachte  neuere  Anschauungen  zur  6elia| 
indem  sie  in  der  Prostitution  ein  sociales  Uebel  erblickt,  welches  seinen  nachtheiligeo  K» 
fluss  auf  Sitten  und  Gesundheit  der  Gesammtheit  ausübt 

Damit  Sitten  und  Gesundheit  der  Gesammtheit  durch  die  Prostitution  nicht  leid«, 
sind  die  Prostituirten,  soweit  es  angeht,  vom  Umgange  mit  Personen  im  jugendlichen  AHtf 
fernzuhalten.  Es  ist  daher  das  Wohnen  der  Prostituirten  in  Aftermiethe  bei  Familfen  oi 
Kindern  im  reiferen  Alter  überhaupt  zu  verbieten,  auch  wenn  die  Prostituirte  ihre  Besoeki 
ausser  dem  Hause  empfängt,  denn  durch  letzteres  wird  die  demoralisirende  Wirken^  nickt 
aufgehoben. 

Aus  diesem  Grunde  wäre  auch  die  Einzelprostitution  soviel  wie  möglich  io  ^ 
gelegene^  wenig  frequentirte  Gassen  zu  verlegen,  (Concentration)  oder  in  eigenen  HäQsot 
(Casernirung)  oder  in  Colonien  ausserhalb  der  Stadt  unterzubringen  (Prostituirtei^ 
colonien).  Dies  ist  mit  Erfolg  leider  schwer  durchzuführen,  da  die  Prostitution  dort  sich  la 
meisten  entwickelt,  wo  der  grösste  Verkehr  besteht.  Die  isolirten  Prostituirten  durch  Errichtnnf 
von  Bordellen  gänzlich  zu  beseitigen,  scheiterte  bis  jetzt  in  allen  grösseren  Städten ;  Bei* 
spiele  hiefür  geben  Paris,  Brüssel,  Budapest  und  viele  andere  Städte.  Das  ZahlenTerh&ltni« 
der  isolirten  Prostituirten  zu  den  Bordellmädchen  in  den  Städten  hängt  von  verschiedeoei 
Faetoren  ab.  Wir  finden  letztere  in  überwiegender  Anzahl  in  allen  Seestädten,  Garnisons- 
städten. Durch  die  Errichtung  von  Bordellen  wird  die  Provocation  durch  die  ragireo^^ 
isolirten  Prostituirten  sehr  vermindert,  die  polizeiliche  Ueberwachung  in  den  Strassen,  Gasaan 
und  auf  den  Plätzen  sehr  erleichtert« 

In  hygienischer  Hinsicht  lassen  sich  in  den  Bordellen  die  hygienischen  VerhiltBisiM| 
die  gleich  wichtig  für  den  Besucher  wie  für  die  Prostituirte  sind,  leichter  überwachen  oi» 
regeln,  als  dies  bei  den  isolirten  Prostituirten  der  Fall  ist. 
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Einen  grossen  Vortheil  bieten  die  Bordelle  auch  in  sanitärer  Beziehung;  die  Mädchen 
onnen  ansteckende  Krankheiten  weniger  verheimlichen  und  in  Folge  der  täglichen 
InterBachang  rascher  ausser  Verkehr  gesetzt  und  dem  Spitale  übergeben  werden. 

Leider  haben  die  Bordelle  auch  ihre  grossen  Nachtheile,  die  sich  durch  Gesetze 
md  Verordnangen  zum  Theile  gar  nicht  oder  sehr  schwer  beseitigen  lassen.  Es  sind 
lies  der  Mädchenhandel,  die  materielle  Ausbeutung  der  Mädchen,  die  Ausnützung  des 
LÖrpers  derselben,  die  Verleitung  zum  übermässigen  Genüsse  geistiger  Getränke  und  die 
Doralische  Versumpfung  der  Mädchen,  indem  dieselben  obscöne  Handlungen  in  den  Tableaux 
ivants  darstellen  müssen,  wodurch  auch  der  Grund  zu  perversen  Geschlechtsempfin- 
lungen  bei  denselben  gelegt  wird.  Nach  dem  deutsche  Strafgesetze  und  den  österreichischen 
Jtrafgesetznovellen  wird  das  Halten  von  Bordellen  als  eine  strafbare  Handlung  an- 
gesehen. 

Die  Prostitution  in  den  Städten  ist  nach  verschiedenen  Systemen  eingerichtet.  Wir 
Kuden  die  Ooneentrirung  auf  Gassen  in  Bremen.  Die  Helenenstrasse ,  die  eine  halbe 
Stande  vom  Centrum  entfernt  ist,  wird  nur  von  Prostituirten  bewohnt.  Man  glaubte  hie- 
durch    die  übrige  Stadt  von  den  Prostituirten  gesäubert  zu  haben,  aber  man  täuschte  sich. 

In  Constantinopel  sind  in  den  europäischen  Stadttheilen  (Pera,  Galata)  die  Pro- 
stituirten angewiesen,  in  einer  bestimmten  Gasse  zu  wohnen.  In  Rom  beabsichtigte  man, 
ausserhalb  der  Stadt  ein  Gebäude  zu  schaffen,  das  sämmtliche  Prostituirte  Roms  auf- 
nehmen soUte.  Die  Ausführung  der  Casernirung  scheiterte.  Das  Colaniesyatem  findet  man 
am  besten  ausgebildet  im  Orient  in  Cairo,  Port  Said,  Smyrna  u.  s.  w.  Bis  jetzt  ist  keine 
Stadt  bekannt,  in  welcher  durch  eine  dieser  Einrichtungen  die  isolirte  Prostitution  oder 
das  zerstreute  Wohnen  der  Prostituirten  ganz  oder  zum  grössten  Theile  beseitigt  worden 
«ire.  Jede  zu  grosse  Strenge  in  dieser  Hinsicht  führt  zur  Vermehrung  der  geheimen  Pro- 
stitution. 

Hinsichtlich   des   Haltens    der  Bordelle   sind    gewisse  Anforderungen  zustellen:     Es 

dürfen   keine    geistigen   Getränke    daselbst    verabfolgt   werden ,    den    Betrunkenen   ist   der 

Einlass  untersagt,    Spiele,  Unterhaltungen,   wie    die    Darstellung    obscöner  Handlungen    in 

Form  von  Tableaux  vivants  sind  verboten.  Das  eintretende  Mädchen  muss  majorenn  sein. 

Bas  Locale  darf  nicht  mehr  als  15  und  nicht  weniger  als  5  Mädchen  haben,     muss  von 

den  übrigen  Gebäuden  abgeschlossen  sein  und  einen  eigenen  Eingang  besitzen.  Die  Fenster- 

«eheiben  müssen    matt  geschliffen  oder    aus  Milchglas  sein.     Gegen    die    Ausbeutung    der 

Mädchen   von  Seite   der    Bordellwirthinnen    bestehen   in   einigen   Bordellreglements  bereits 

VoTBchhften.    So    darf  in   Budape#    eine    Bordellwirthin    ihren  Mädchen    nicht    mehr    als 

40  Gulden    creditiren,    darf  beim  Verlassen    eines    Mädchens    demselben    sein    Eigenthum 

ueht  zurückbehalten  und  ist  verpflichtet,  für  die  entsprechende  Jahreszeit  die  nothwendigen 

Kleidungsstücke,  wenn  das  Mädchen  beim  Austreten  keine  hätte,  demselben  zur  Verfügung 

zu  stellen. 

Die  Behandlung  der  kranken  Prostituirten  ist  nur  in  den  ProstUuirten'SpUälem 
Torzunehmen.  Ein  solches  gut  eingerichtetes  Spital  ist  das  Vestre  Hospital  in  Kopenhagen. 
Es  besteht  aus  2  vollkommen  getrennten  Abtheilungen,  die  eine  ist  bestimmt  zur  Aufnahme 
för  die  eingeschriebenen  Prostituirten,  die  andere  zur  Aufnahme  der  geheimen,  welche 
Weits  wegen  liederlichen  Wandels  eine  behördliche  Warnung  erhalten  haben.  Stockholm 
hat  für  eingeschriebene  Prostituirte  ein  Spital,  das  >Curhaus<.  Paris  hat  Saint  Lazare  u.  s.  w. 

Die  Beseitigung  der  socialen  Ursachen  der  Prostitution  hängt  mit  der  Lösung  der 
■ocialen  Frage  zusammen. 

In  Betrefif  der  Zahlung  der  ärztlichen  Visiten  bestehen  verschiedene  Ansichten. 

Die  ärztliche  Untersuchung  geschieht  nicht  zum  Vortheile  der  Prostituirten,  die  sich 
der  periodischen  Untersuchung  nur  ungern  unterziehen,  sondern  im  Interesse  der  öffent- 
lii^en  Gesundheit.  Sie  ist  eine  Massregel,  die  grosse  sanitäre  Vortheile  der  Gesammtheit 
bringt,  wenn  sie  auch  keine  absolute  Sicherheit  dem  Einzelnen  bietet.  Von  diesem  Stand- 
punkte ausgehend,  müsste  die  ärztliche  Untersuchung  der  Prostituirten  für  letztere  un- 
entgeltlich sein  und  dürfte  auch  vom  prostituirenden  Manne  keine  Taxe  eingehoben 
^wden. 
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Wird  jedoch  die  geregelte  Prostitution  als  Erwerb  betrachtet,  so  sind  Yoa  den  Pro- 
stituirten  ähnhch  wie  bei  anderen  Gewerben  gewisse  genossenschaftliche  Abgaben  za  ent- 
richten. Diese  Abgaben  würden  dann  in  eine  bestimmte  Gasse  fliessen,  aus  welcher  die 
Spitalskosten  für  die  erkrankten  Prostituirten,  die  Schubkosten  für  die  abzuschi^yendtn, 
die  Kosten  für  die  ärztliche  Untersuchung,  Miethe^  Gehalte  der  UntersnchnngBänic, 
Wärter  u.  s.  w.,  Auslagen  für  Instrumente,  Desinfectionsflüssigkeiten,  für  die  polizeüidM 
Ueberwachung  und  Unterstützungen   für  sieche   oder   alte  Prostituirte     zu  bestreiten  wire. 

Die  Grösse  dieser  Abgaben  müsste  sich  richten  nach  dem  Einkommen  der  Pro- 
stituirten, welches  nach  dem  von  denselben  zu  leistenden  Miethzins  oder  nach  andern 
Verhältnissen  zu  bestifnmen  wäre.  Nach  der  Grösse  der  Abgaben  würden  sich  die  Pro- 
stituirten in  Classen  theilen.  Die  Anschauung,  eine  Gebühr  von  den  eingeschriebenen  Pro- 
stituirten einzuheben,  hat  Anklang  gefunden  und  wird  immer  weniger  Gegner  haben,  je 
mehr  Vorsorge  getroffen  wird,  dass  die  Beiträge  auch  wirklich  zur  Regelung  der  Prostitntioo 
verwendet  werden.  Solche  Gassen  bestehen  bereits  in  Hamburg,  Leipzig,  Dresden,  Gen( 
Kopenhagen,  Brüssel  u.  s.  w.  Die  Einhebung  der  Untersuchungstaxe  geschieht  in  da 
meisten  Städten  durch  Marken,  welche  sich    die  Prostituirten  vorher  zu  lösen  haben. 

In  volkswirthschafllicher  Hinsicht  tritt  die  Thatsache  hervor,  daas  nach  natianai- 
ökonomischen  Grundsätzen  das  Verhältniss  der  Prostituirten  zu .  den  prostituirenden  Männern 
nach  dem  Angebote  und  der  Nachfrage  sich  richtet.  Das  Streben  geht  dahin,  das  Ange- 
bot und  die  Nachfrage  so  niedrig  zu  stellen,  als  es  die  socialen  Verhältnisse  erlauben. 
Das  Angebot  wird  sieh  umso  niedriger  stellen^  je  günstiger  die  Lohnverhältnisse  dei 
weiblichen  Geschlechtes  sind  und  je  höher  die  Geschlechtsehre  bei  den  Fraaenspersooeo 
gehalten  wird.  Beispiele  hiefür  geben  uns  die  Vereinigten  Staaten  von  Nord-Amerika,  «o 
die  Anzahl  der  Prostituirten  im  Verhältniss  zur  Population  der  Städte  eine  sehr  geringe 
ist.  Der  Grund  hievon  liegt  in  den  hohen  Arbeitslöhnen  der  Frauenspersonen  und  der 
Hochhaltung  der  Geschleehtsehre. 

Die  Nachfrage  wird  sich  um  so  niedriger  gestalten^  je  geeignetere  Arbeitsverhält- 
nisse vorhanden  sind,  welche  den  Männern  gestatten,  schon  in  der  Mitte  der  Zwanzig^ 
jähre  Ehen  eingehen  zu  können  und  je  mehr  die  Männer  der  geschlechtlichen  Cnthak- 
samkeit  ergeben  sind.  Auch  die  Nachfrage  ist  in  den  Vereinigten  Staaten  von  Nord-Amenki 
eine  geringe.  Die  Ursachen  sind  hauptsächlich  die  Frühehen  und  die  Verpönnng  des 
Genusses  geistiger  Getränke,  besonders  bei  jugendlichen  Personen,  ferner  der  Frauen-  and 
Mädchencultus,  der  dort  im  hohen  Masse  geübt  wird. 

Die  besonders  durch  die  Franzosen  entwickelte  P^ostitutionsstatistik  brachte  Licht  in 
manchen  dunklen  Punkt  im  Prostitutionswesen  und  schuf  dadurch  neuere  Gesichtsponkte 
betreffs    der  ärztlichen  Untersuchung.    Sie  constatirte  folgende  Thatsachen : 

Die  öffentlichen  Prostituirten  recrutiren  sich  aus  den  geheimen. 

Die  Lücken  in  der  geheimen  Prostitution,  die  durch  das  Heranziehen  der  geheimen 
Prostituirten  zu    öffentlichen    sich  bilden,    werden  bald    durch  neuen  Zuwachs  ersetzt. 

Mit  der  Zahl  der  öffentlichen  Prostituirten  nimmt  die  Syphilis  sowohl  an  Intensität 
als  an  Extensität  ab,  die  Provocation  aber  zu. 

In  grösseren  Städten    übersteigt   die  Anzahl    der  geheimen,    meist  um  mehr  als  das 

6 fache,  die  Anzahl  der  eingeschriebenen    Prostituirten.    Auch   ist  die  Anzahl  der  isolirten 

Prostituirten  grösser  als    die  der  Bordellmädchen,    mit  Ausnahme    der   Seestädte,    wo  das 

Gegentheil  der  Fall  ist. 

p 
Der  Bruch  -^t-  wobei  P    die  Population    und    N   die    Anzahl    der    eingeschriebenen 

N 

Prostituirten  bezeichnet,    übersteigt   gewisse  Grenzen    nicht. 

Aus  diesen  Gesichtspunkten  entwickeln  sich  gewisse  Anforderungen  an  das  fran- 
zösische System. 

Bei  zu  grosser  Zunahme  der  Zahl  der  öffentlichen  Prostituirten  ist  der  Zuwachs  zur 
geheimen  Prostitution  zu  vermindern.  Die  hiefür  zu  ergreifenden  Massregeln  gehören  in 
das  Gebiet  der  Nationalökonomie,  der  Gewerbegesetzgebung  u.  s.  w. 


—     717    — 

Die  geheime  Prostitution  lässt  sich  nicht  gänzlich  beseitigen,  nur  ein  Theil  lässt 
eh  der  öffentlichen  Prostitution  einverleiben. 

Nach  den  Anforderungen,  die  man  in  neuerer  Zeit  an  die  Statistik  über  die  Pro- 
ituirten  stellt,  soll  sich  dieselbe  so  weit  es  möglich  auch  auf  die  geheimen  Prostituirten 
rstrecken«  Sie  soll  Aufschlüsse  über  die  Prostituirte  geben  betreffs  der  Anzahl,  des  Alters, 
BT  Gonfession,  des  Standes,  der  Beschäftigung  vor  ihrer  Einschreibung  oder  Beanständigung, 
BS  Berufes  ihrer  Väter,  der  Wohnungsverhältnisse,  der  Herkunft  (ehelich  oder  unehelich), 
er  Kinderzahl,  (wie  oft  geboren),  der  Nationalität,  der  erlittenen  Erkrankungen,  der  ge* 
auen  Heilangsdauer  der  specifischen  Krankheiten,  der  Häufigkeit  des  Auftretens  dieser  Er- 
rankungen  bei  ein  und  derselben  Prostituirten,  der  Anzahl  stattgefundener  Frühgeburten, 
es  Nichterscheinens  bei  der  ärztlichen  Visite,  der  Beanständigungen  und  Strafen  wegen 
leberschreitungen  der  in  Kraft  stehenden  Prostitutionsvorschriften. 

Aus  den  Resultaten  der  Prostitutionsstatistik  einer  Stadt  lassen  sich  für  diese 
pecielle  Directiven  betreffs  der  Regelung  besonders  in  sanitärer,  sittlicher  und  national- 
ikonomischer  Hinsieht  ableiten. 

Ein  neuer  Gesichtspunkt  in  administrativer  Hinsicht  macht  sich  bei  der  ärztlichen 
Untersuchung  bemerkbar;  es  ist  die  Centralisation  der  Administration  des  Prostitutions- 
iresens,  wie  sie  bereits  in  Brüssel^  Paris,  Berlin  und  anderen  Städten  besteht. 

Die  Administration  soll  von  einer  einzigen  Centralstelle,  dem  SUtehbureau,  ausgeführt 
Verden. 

Dieses  Bureau  würde  aus  Polizei-,  Administrativ-  und  Sanitätsbeamten,  wie  aus 
einem  eigens  zu  diesem  Zwecke  bestimmten  nicht  uniformirten  Ueberwachungspersonale 
bestehen. 

Die  Agenden  dieses  Amtes  wären: 

1.  Die  Evidenzhaltung  der  Prostituirten. 

2.  Die  Ueberwachung  derselben  in  sittlicher  Hinsicht  durch  Civilwachmänner. 

3.  Die  Ausführung  der  periodischen  ärztlichen  Untersuchungen  der  eingeschriebenen, 
^e  die  ärztlichen  Untersuchungen  der  geheimen  Prostituirten. 

4.  Die  Bestrafung  der  Prostituirten  bei  Nichtbefolgung  der  Prostitutionsvorschriften 
durch  die  Polizeibehörde. 

5.  Die  Führung  der  Prostitutionsstatistik. 

6.  Die  Zusammenstellung  der  Krankenbewegung  der  Erwachsenen  und  Kinder  aus 
den  Anzeigebogen  über  Syphilis. 

7.  Die  Entfaltung  der  Thätigkeit,  um  die  Rehabilitirung  der  Prostituirten  zu  erleichtern. 

8.  Die  Erstattung  von  Vorschlägen  zur  Eindämmung  der  Prostitution  durch  eine 
natürliche  Verringerung  des  Angebotes  und  der  Nachfrage  im  Unzuchtsgewerbe. 

Als  ein  berücksichtigendes  Moment  in  administrativer  Hinsicht  muss  die  Ausstattung 
der  Gesundheitskarten  mit  der  Photographie  der  Inhaberin  angesehen  werden. 

Diese  Massregel  hat  sich  in  vielen  Städten  nicht  bewährt,  da  der  Missbrauch  mit 
(len  Gesundheitskarten  sich  nicht  veringerte.  Minder  gute  Ausführung  der  Photographie,  die 
inannigfaltigen  Moden  und  Frisuren  mögen  zur  Unähnlichkeit  des  Bildes  mit  der  Inhaberin 
^r  Gesundheitskarte  viel  beigetragen  haben. 

In  rechtlich-moralischer  Hinsicht  haben  sich  neuere  Gesichtspunkte  in  Betreff  der 
Einschreibung^  speciell  der  zwangsweisen  gebildet.  Gegenwärtig  ist  man  nicht  für  eine  Ein- 
schreibung vor  Ablauf  des  16.  Jahres.  Mädchen  unter  diesem  Alter,  die  sich  notorisch 
deii  liederlichen  Wandel  ergeben,  sind  den  Correctionshäusern  zu  übergeben.  Mädchen 
ober  16  Jahre  bis  zur  Grossjährigkeit  haben  vorerst  die  Einwilligung  ihrer  Eltern  oder 
Vormünder  zu  erlangen. 

Die  zwangsweise  Einschreibung,  die  mit  unseren  rechtlichen  und  moralischen  An- 
stauungen in  Widerspruch  steht,  ist  aus  dem  Prostitutionsreglement  zu  beseitigen.  Sie 
besteht  in  Paris,  Brüssel  und  anderen  Städten,  wird  aber  äusserst  selten  in  Anwendung 
gebracht. 

Aus  verschiedenen  Gründen  lassen  sich  viele  Frauenspersonen,  welche  der  geheimen 
^titution  ergeben  sind  und  von  deren  Ertrag  grösstentheils  ihren  Unterhalt  bestreiten, 
iivck  unter  polizeiliche  Controle  und  ärztliche  Visitation  stellen. 
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Viele  von  den  Mädchen  und  Frauen,  welche  in  irgend  einer  Anstellung  zamsm 
mit  einer  so  geringen  Gage  in  Verwendung  stehen,  dass  dieselben  damit  nicht  die  lOer- 
nothdürftigsten  Bedurfnisse  decken  können,  suchen  in  der  geheimen  Prostitutioo  eüie  Ver- 
besserung ihrer  Lage.  Handarbeiterinnen  während  der  Arbeitseinstellung,  Dimt&otm^  lo 
lange  sie  vacirend  sind,  werden  in  die  Arme  der  Prostitution  getrieben.  Alle  diese  Fr&Qn§> 
personen  können  nur  durch  sociale  Massregeln  von  der  geheimen  Prostitution  abgeleiikt 
werden.  Im  ersten  Falle  durch  Erhöhung  der  Gagen,  in  den  anderen  Fällen  durch  Asyle, 
Herbergen  für  vacirende  Dienstboten  und  arbeitslose  Handarbeiterinnen. 

Die  neueren  Strafgesetzgebungen  sehen  die  Verführung  eines  Mädchens  unter  16  Jalra 
als  ein  Delict  an. 

Wenn  auch  die  Anklage  wegen  dieses  Delictes  nach  vollendetem  14.  Jahr»  mdit 
mehr  der  öffentliche  Ankläger,  sondern  die  Eltern  oder  der  Vormund  des  Mädchens  ab 
Privatkläger  erheben  kann,  so  ist  doch  dieser  Gesetzesparagraph  einschneidend,  da  er  äe 
Bedeutung  der  Geschlechtsehre  für  den  Staat  zum  Ausdruck  bringt,  wie  auch  die  Bb- 
schreibung  der  Prostituirten  dahin  beeinflusst,  indem  dieselbe  erst  nach  voUendetat 
16.  Jahre  erfolgen  kann. 

In  humanitärer  Hinsicht  hat  man  gegenwärtig  mildere  Anschauungen  über  die  Pro- 
stituirten. Man  hält  sie  für  unglückliche  Geschöpfe,  denen  ein  menschenwürdiges  DueiB 
auch  ermöglicht  werden  soll.  Sie  sollen  vor  Ausbeutung  durch  ihre  Wohnungsveinuether, 
Zuhälter,  Bordellwirthe  geschützt,  vor  moralischer  und  physischer  Verkümmerung  bewakit 
werden,  die  hauptsächlich  durch  Trunkenheit,  perverse  Geschlechtsverirrungeo  und  du- 
Stellung  von  obscönen  Handlungen  in  lebenden  Bildern  herbeigeführt  werden. 

Diese  Anschauungen  haben  bereits  reformatorisch  auf  das  System  der  IrztlicbeB 
Untersuchungen  eingewirkt. 

Es  darf  durch  das  Reglement  keine  Ausnahmsstellung  der  Prostituirten  vor  dm 
Gesetze  geschaffen  werden. 

Die  .gesetzliche  Behandlung  muss  für  die  Prostituirten  wie  für  die  Männer  die 
gleiche  sein. 

Seitdem  bekannt  ist,  das  die  Mehrzahl  der  Prostituirten  lasterhaft  veranlagt  ist, 
setzen  uns  die  weniger  günstigen  Erfolge  der  Bekehrung  der  Prostituirten  in  den  T8^ 
schiedenen  Magdalenenstiften  nicht  mehr  in  Staunen.  Doch  sind  letztere  nothwendig,  na 
die  bekehrungsfähigen,  d.  i.  nicht  lasterhaft  veranlagten  Prostituirten,  wenn  sie  aaefa  Aar 
in  sehr  geringer  Anzahl  vorhanden  sind,  dem  Laster  zu  entreissen  und  einem  anständigei 
Berufe  zuzuführen.  Es  geht  daher  die  Anforderung  an  das  französische  System,  Magdaleneostifte 
zu  schaffen  und  darin  den  übertriebenen  religiösen  Charakter,  der  zu  häufig  bei  den  Pflegiinga 
zur  Heuchelei  und  Scheinheiligkeit  führt,  zu  vermeiden.  Mit  diesen  Anstalten  sind  die 
Detentionsanstalten  der  Prostituirten,  welche  aus  hygienischen  und  sanitären  GraodeD 
zu  errichten  sind,  zu  vereinigen. 

Das  französische  System  wird,  wenn  es  die  Anforderungen,  welche  die  mttgetheilten 
neueren  Gesichtspunkte  an  dasselbe  stellen,  berücksichtigt,  an  Bedeutung  in  hohem  Ma»e 
gewinnen. 

Der  sanitäre  Theil  in  der  Regelung  der  Prostitution  ist  der  wichtigste. 

Die  periodischen  ärztlichen  Untersuchungen  der  unter  Controle  stehenden  Prostitnirteo 
ist  als  Crewerbehygiene  des  Unzuchtsgewerbes  aufzufassen.  Sie  leistet  für  das  aligemeiae 
Gesundheitswohl  Grosses,  wenn  sie  auch  dem  Einzelnen,  wie  schon  gesagt,  keine  absolote 
Sicherheit  gegen  Ansteckung  gewährt.  Sie  würde  nur  dann  ihre  Bedeutung  verlieren,  wenn 
eine  Inrununisirung  der  Prostituirten  gegen  luetische  Erkrankungen  möglich  wäre,  was  noch 
in  weiter  Ferne  steht.  So  lange  dies  nicht  möglich  ist,  müssen  wir  die  ärztliche  UntBr- 
suchung  so  weit  wie  möglich  vervollkommnen  und  darin  den  einzigen  Schutz  gegen  die 
Ausbreitung  der  Syphilis  und  der  Gonorrhoe  erblicken. 
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Die^  Infectionskrankheiten  in  der  X.  Berichtsperiode. 

(Bemarknng^en  zur  Ueberaichtstabelle  auf  S.  270  u.  271  des  Beiblattes.) 

Blattern.  Die  Zahl  der  Blattemerkrankungeii  bat  sich  abermals  yermindert  und  ist  auf 
144  geatmken.  Von  den  108  Neuerkrankungen  entfallen  90  auf  Galizien,  die  übrigen  Erkran- 
kungen vertheilten  sieb  auf  Salzburg  (1),  Steiermark  (4),  Krain  (2),  Böhmen  (2),  Mähren  (1), 
Schlesien   (7)  und  Dalmatien  (9). 

Auf  ^reiche  Entfernungen  oft  Blattern  durch  Reisende  verschleppt  werden,  lehrt  eine  in 
Salzburg  vorgekommene  Erkrankung.  Sie  betraf  eine  Gouvernante,  welche  aus  Widdin  in  Bul- 
gaiieny  wo   eine  ausgedehnte  Blattemepidemie  herrschte,  zugereist  war. 

Auf  die  Blattemepidemie  in  Widdin,  von  welcher  das  Ministerium  des  Innern  durch  die  aus- 
wärtige öst.-ung.  Vertretung  Kenntniss  erhalten  hatte,  waren  äbrigens  die  im  regelmässigen  Schiff- 
fiahrtsverkehre  mit  Widdin  stehende  Donau-Dampischiftfahrtsgesellschaft  und  die  n.-5.  Stattbalterei 
besonders  aufmerksam  gemacht  worden. 

Von  den  144  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  22  » 15'2Vo  gestorben  und  nur 
36  in  Behandlung  verblieben.  Von  diesen  Kranken  waren  88  =  61*1%  geimpft  und  56  =  38.9% 
ungeimpft.   Von  den  Greimpften  starben  1%,  von  den  Ungeimpften  23'2^/o. 

Scharlaoh.  Neuerkrankt  sind  2728  Personen,  der  Krankenstand  betrug  3948/  somit  um 
621,  respective  714  mehr  als  in  der  Vorperiode.  Die  Zunahme  war,  Oberösten-eich,  Salzburg, 
Kärnten,  Krain  und  Vorarlberg  auegenommen,  wo  eine  Abnahme  stattgefunden  hat,  in  den 
übrigen  Lfindern  eine  gleichmässige.  Belativ  am  verbreitetsten  war  der  Scharlach  in  GkLÜzien, 
auch  Niederösterreich,  Böhmen  und  Mähren  weisen  hohe  Erkrankungszahlen  auf. 

Von  den  ausgewiesenen  3948  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperiode  492  =  12*4% 
gestorben  und  1168  in  Behandlung  verblieben.  Die  Bösartigkeit  der  Krankheit  war  in  den  ein- 
zelnen Ejronlfindern  sehr  verschieden  und  schwankte  die  Lethali  tat  zwischen  0*0  und  30*6%. 

DiplitheritiB.  Die  Zahl  der  Erkrankungen  an  Diphtheritis  und  Croup  hat  mit  Ausnahme 
DalmatieuB  eine  allgemeine  Zunahme  erfahren.  Neuangemeldet  wurden  3380  Erkrankungen,  der 
Krankenstand  betrug  4112,  daher  um  780,  respective  824  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Im  Gegensatze  zu  den  anderen  Infectionskrankheiten,  welche  innerhalb  eines  bestimmten 
Gebietes  mit  grosser  Intensität  zu  herrschen  pflegen,  umfassten  die  Diphtheritiserkrankung  weite 
Kreise,  innerhalb  welcher  sich  nur  an  wenigen  Stellen  Epidemieherde  bildeten,  während  die 
weitaus  grössce  Mehrzahl  der  Erkrankungen  inmitten  scheinbar  disponirter  Individuum  ver- 
einzelt blieben. 

Im  Verbal tniss  zu  den  4112  in  Evidenz  gehaltenen  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode 
1223  =  29*7%  gestorben  und  1068  in  Behandlung  verblieben. 

Einzelne  Behörden  berichteten  über  die  Anwendung  des  Behring*schen  Heilserums.  So  wurden 
in  Linz  drei  Kinder,  bei  welchen  es  sich  um  schwere  Erkrankungen  handelte,  mit  Heilserum 
erfolgreich  behandelt.  In  Steiermark  wurde  in  der  Stadt  Marburg  in  einem,  in  der  Gemeinde  Strass 
(Bez.  Leibnitz)  in  zwei  Erkrankungsfällen  der  günstige  Ausgang  der  Behandlung  mit  Heilserum 
zugeschrieben.  Im  Triester  allgemeinen  Krankenhause  waren  bis  15.  October  d.  J.  147  Kranke  mit 
Heilserum  behandelt  worden,  von  welchen  bis  zu  jenem  Tage  64  gesund  entlassen,  23  gestorben 
ond  60  in  Behandlung  geblieben  waren.  Dagegen  starb  ven  53  von  Privatärzten  ausserhalb 
des  Spitales  mit  Heilserum  behandelten  Eondem  kein  einziges.  Hiezu  bemerkt  der  Bericht  ganz 
richtig,  dass  die  Diagnose  nicht  in  allen  Fällen  eine  sichere  gewesen  sein  dürfte. 

In  der  Stadt  PoÖatek  in  Böhmen  wurde  neben  einem  Heilerfolge  angeblich  auch  die 
prophylaktische  Wirkung  des  Heilserums  an  acht  Kindern,  welche  nicht  isolirt  werden  konnten, 
erprobt,  indem  von  diesen  keines  erkrankte, 

Masern.  In  Salzbui'g^  Kärnten,  Krain,  im  gesammten  Küstenlande,  in  Vorarlberg  und 
Dahnatien  sind  Masern  entweder  gar  nicht  beobachtet  worden  oder  auf  wenige  Erkrankungen 
beschränkt  geblieben.  Dafür  hatten  die  Masern  in  den  übrigen  Kronländem,  namentlich  in 
Böhmen,  in  Nieder-  und  Oberösterreich  um  fast  das  Doppelte  zugenommen.  Neu  angemeldet 
gnaden  10.215  Erkrankungen,  der  Ejrankenstand  betrug  12.219,  somit  um  5779,  respective  4886 
mehr  als  in  der  Vorperide. 

Im  Verhältniss  zu  den  ausgewiesenen  12.219  Kranken  sind  272  =  2'27o  gestorben  und 
4891  in  Behandlung  verblieben. 
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Typhaa  abdominalis.  Die  Typhuserkrankungen  haben  an  Zahl  wieder  zagenomiaen.  N«a- 
erkrankt  sind  1847  Personen,  der  Krankenstand  betrug  3015,  gegen  die  Vorperiode  fanden  daher 
um  253  mehr  Erkrankungen  statt  und  hat  der  Krankenstand  um  542  abgenommen. 

Ohne  Typhuserkrankungen  ist  Vorarlberg  geblieben.  In  entsehiedener  Abnahme  wtr  da 
Typhus  in  Oberösterreich,  Salzburg,  Steiermark,  in  Tirol,  Böhmen  und  Schlesien,  so  dus  n3k 
die  ausgewiesene  Zunahme  auf  die  übrigen  Länder,  darunter  Galizien  und  Mfthren  in  erster  Eetkc, 
yertheilte.  Von  den  in  Evidenz  gehaltenen  3015  Kranken  sind  im  Liaufe  der  Periode  249  =  8'^*^ 
gestorben  und  1147  in  Behandlung  verblieben.  In  den  einzelnen  Kronlftndem  aefawaakte  & 
Lethalitftt  zwischen  5  und  26^/o. 

Typhns  ezanthematioiiB.  Neuangezeigt  wurden  98  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betr^ 
175,  somit  um  51,  respective  17  mehr  als  in  der  Vorperiode.  Mit  Ausnahme  von  f&nfKmfaa, 
darunter  2  neue  Fälle,  welche  auf  Mähren  entfielen,  sind  alle  anderen  Erkrankungen  in  13  Be- 
zirken und  21  Gemeinden  Galiziens  vorgekommen.  Mit  dieser  Zunahme  der  Erkrankungen  tit 
auch  eine  erhöhte  Schwere  der  einzelnen  Erkrankungen  verbunden  gewesen,  indem  von  dn 
ausgewiesenen  192  ELranken  im  Laufe  der  Periode  14  =  7'3%  gestorben  sind,  während  die  Lethi- 
lität  in  den  Vorperioden  kaum  mehr  als  5Vo  erreichte.  Mit  Schluss  der  Berichtsperiode  bheba 
43  Kranke  in  Behandlung. 

]>y8enterie.  Neuerkrankt  sind  1679  Personen,  der  Krankenstand  betrug  3572,  somit  im 
3661,  respective  3572  mehr  als  in  der  Vorperiode. 

Ohne  Buhrerkrankungen  blieben  Oberösterreich,  Salzburg,  Triest  und  Gebiet  und  Vonrl* 
berg.  In  Böhmen  hat  eine  kleine  Zunahme  des  Krankenstandes  stattgefunden.  Mehr  als  swn 
Dritttheile  der  Erkrankungen  entfielen  auf  Galizien,    die  nächst  meisten    hat  Krain  ausgewieseB. 

Von  den  in  Evidenz  geführten  3572  Kranken  sind  im  Laufe  der  Periode  423  =  11*8% 
gestorben  und  346  in  Behandlung  verblieben. 

Paerperallieber.  Puerpwalfiebererkrankungen  kamen  in  etwas  vermehrter  Aaaahl,  jedoeb 
in  Salzburg,  Triest,  Istrien,  Vorarlberg,  Bukowina  und  Dalmatien  gar  nicht  zur  Anzeige. 

Von  den  ausgewiesenen  103  Kranken,  davon  80  Neuerkrankungen,  um  12,  respediie 
18  mehr  als  in  der  Vorperiode,  sind  35  ■=»  33' 9%  gestorben  und  32  in  Behandlung  verblieben. 

Keuchhoaten.  Neuangemeldet  wurden  2814  Erkrankungen,  der  Krankenstand  betng 
5457,  gegen  die  Vorperiode  somit  um  368,  respective  229  mehr.  Häufiger  waren  die  Keaeh- 
hustenerkrankungen  in  Krain,  Tirol,  Böhmen,  Mähren,  in  Galizien  und  der  Bukowina.  Die 
relativ  meisten  Erkrankungen  haben  Böhmen  und  Galizien  ausgewiesen,  während  aus  Dalmatiea 
über  diese  Erkrankungen  keine  Anzeigen  vorliegen. 

Von  den  5457  in  Behandlung  gestandenen  Kranken  sind  170  =  3%  gestorben  und  2782 
verblieben. 

Trachom.  Trachomfrei  waren  Oberösterreich,  Vorarlberg  und  Dalmatien.  Eine  Zunahme  der 
Ejrankheitsanzeigen  hat  in  Steiermark,  Krain,  im  gesammten  Küstenlande  und  in  Schlesien  stitt- 
gefiinden.  Nach  Tirol  ist  ein  im  Auslande  erkrankter  italienischer  Arbeiter  damit  behiftet 
heimgekehrt. 

Neuerkrankt  sind  711  Individuen,  in  Evidenz  standen  4322,  um  399,  respective  379 
mehr  als  in  der  Vorperiode.  Diese  Zunahme  fällt  fast  vollständig  dem  Küstenlande  zur  List, 
wo  von  den  Amtsärzten  gelegentlich  der  Bevision  der  wiedereröfineten  Schulen  zahlreiche  Schul- 
kinder mit  granulöser  Augenentzündnng  milden  Grades  behaftet  befunden  und  als  traehom▼e^ 
dächtig  ausgewiesen  wurden.  So  wurden  in  Triest  117,  in  Capodistria  26  und  in  Pola  263  der* 
artige  Erkrankungen  constatirt.  Ausserdem  ist  in  der  Gemeinde  Perteole  im  Gradisciner 
Bezirke  unter  den  Schulkindern  granulöse  Augenentzündung  ausgebrochen  und  wurden  unter 
denselben  98  Erkrankungen  vorgefanden,  weshalb  die  Schule  geschlossen  werden  musste.  — 
Von  den  ausgewiesenen  4322  Kranken  sind  nach  Abzug  der  Heilungen  und  einiger  intercarrenter 
Sterbefälle  3801  Personen  in  Behandlung  verblieben. 

Steinblattem.  Die  Zahl  der  Erkrankungen  an  Varicellen  hat  in  Niederösterreich  and 
Böhmen  eine  bedeutende  Steigerung  erfahren.  Das  Küstenland,  Vorarlberg  und  die  Bukowioi 
blieben  ohne  Steinblattemerkrankungen,  welche  auch  in  den  übrigen  Kronländem  meiat  nur  ver 
einzelt  vorgekommen  sind. 

Der  Krankenstand  betrug  661,  davon  537  Neuerkrankungen,  gegen  die  Vorperiode  daher 
um  331,  respective  336  mehr. 

Eines  der  erkrankten  Kinder  starb  im  Laufe  der  Berichtsperiode  an  einer  intereoirealtti 
Krankheit.  Mit  Schluss  der  Periode  blieben  248  Kinder  in  Behandlung. 

Von  den  ausgewiesenen  661  Kranken  waren  600  =  90"  7%  geimpft  und  6 1  —  9"3*/o  *"** 
geimpft. 
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Rothlani  Bothlauferkrankungen  kamen  aus  Niederösterreich,  Oberösterreich,  Steierma 
Mfthren  and  Schlesien  zur  Anseige.  Von  den  in  Evidenz  gehaltenen  363  Kranken,  darunter  S 
im  lAufe  der  Periode  zugewachsen,  entfielen  auf  Niederösterreich  allein  310,  respective  1 
£&  können  daher  wohl  nur  die  in  Niederösterreich  eingelaufenen  Krankheitsanzeigen  rerwerthb 
Daten  über  das  Vorkommen  und  die  Verbreitung  des  Wundrothlaufes  bilden. 

Von  den  in  Behandlung  gestandenen  363  Kranken  sind  im  Laufe  der  Berichtsperi' 
8^2*2^0  gestorben  und  179  in  Behandlung  geblieben. 

Cholera  nostaras.  Erkrankungen  an  Brechdurchfall  wurden  in  Steiermark,  Böhm 
Mähren  und  Schlesien  ausgewiesen. 

Hinsichtlich  der  asiat.  Cholera  in  Galizien,  in  der  Bukowina  und  eines  nach  Schlee 
verschleppten  Falles  wird  auf  die  Specialausweise  des  Blattes  verwiesen. 

MeningiÜB  eerebrospinalis.  Neuerkrankt  sind  11  Personen,  der  Krankenstand  betrug 
somit  um  2,  respective  4  weniger  als  in  der  Vorperiode.  Hauptsitz  der  Erkrankungen  war 
Stadt  Krakau  in  Galizien  und  deren  Umgebung. 

Die  vereinzelten  Erkrankungen  in  Vorarlberg,  Böhmen  und  Dalmatien  dürften  auf  "V 
wechslangen  mit  anderen  Erkrankungen  zurückzuführen  sein. 

Von  den  ausgewiesenen  12  Kranken  sind  9  =  75%  gestorben  und  3  in  Behandlung  ^ 
blieben. 

Parotitis  epidemica«  Der  Mumps  gelangte  in  Nieder-  und  Oberösterreich  sowie  in  Böhn 
in  vermehrter,  in  Steiermark  in  verminderter  Anzahl  von  Fällen  zur  Anzeige. 

Neuangezeigt  wurden  280  Erkrankungen,  in  Evidenz  standen  285,  somit  um  208,  resf 
tive  203  mehr  als  in  der  Vorperiode.  Mit  Schluss  der  Periode  blieben  96  Kranke  in  Behandln 

Rubeolae.  Die  Böthein  sind  in  Steiermark  nur  noch  in  ganz  vereinzelten  Fällen  be 
achtet  worden. 

Pellagra  Von  den  5  in  der  Stadt  Czemowitz  ausgewiesenen  Kranken  sind  4  aus  d 
Spitalsverbande  entlassen  worden 

Lyssa.  Durch  den  Biss  wuthkranker  Tbiere  wurden  in  Böhmen  12,  in  Mähren  5  Persoi 
verletzt.  Davon  bat  sich  eine  aus  Jiöin  der  antirabischen  Behandlung  in  Wien  unterzogen. 

Milzbrand.  Im  Bezirke  Strakonitz  in  Böhmen  erkrankte  neuerlich  eine  Person  an  Milzbra 
und  ist  diese  wieder  genesen. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Verordnung    des    Ministerinms    des 
Innern    vom    17.    December     1894, 

betreflTeiid  Bestimmaiiircii  ttber  den  Hand« 
verManf  In  Apotliefcen,  sowie  ttb«r  die  Her- 
•tellnni^  nnd  den  Tertrleb  der  als  piiamia- 
centlselie  Speclallittten  sleii  darstellenden 
arsnelllclien  Ersen^nlaae. 

Auf  Grund  des  §  2  lit  e  des  Gesetzes 
vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  findet 
das  Ministerium  des  Innern  unter  Zugrunde- 
legung des  Fachgutachtens  des  k.  k.  Obersten 
Sanitfttsrathes  die  Befugnisse  der  Apotheker  in 
Bezug  auf  den  Handverkauf  von  Arzneimitteln 
und  auf  die  Herstellung  sowie  den  Vertrieb 
pharmaceutischer  Specialitäten  durch  die  nach- 
stehenden Bestimmungen  zu  regeln,  beziehungs- 
weise zu  erweitem. 

1.  Die  mit  den  Ministerial Verordnungen 
vom  14.  MÄrz  1884,    R.  G.   Bl.    Nr.  34,    und 


vom  1.  August  1884,  R.  G.  Bl.  Nr.  131*),  < 
Apothekern  gewährten  Befugnisse  hinsieht! 
des  Handverkaufes  von  officinellen  arzneilid 
Zubereitungen  und  pharmaceutischen  Präpara 
werden  dahin  ausgedehnt,  dass  in  den  öffc 
liehen  Apotheken  nicht  blos  die  arzneilid 
Zubereitungen  und  pharmaceutischen  Präpar 
der  giltigen  siebenten  Ausgabe  der  Ö8terrei< 
sehen  Pharmakopoe  vom  Jahre  1889,  sond 
auch  jene  der  vorgangegangenen  drei  A 
gaben  der  österreichischen  Pharmakopoe, 
Handverkaufe  abgegeben  werden  dürfen  : 
Ausnahme  derjenigen,  deren  Bereitungen 
Schriften  in  der  geltenden  siebenten  Ausgi 
derselben  eine  Abänderung  erfahren  hab 
sowie    deijenigen,    welche  in    den  betreffen< 


*)  Siehe  8.  724. 
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Ausgaben  der  österreichischen  Pharmakopoe  als 
Arzneimittel  gekennzeichnet  sind,  welche  nur 
fiber  ärztliche  Verschreibune  erfolgt  werden 
dürfen. 

Femer  wird  gestattet,  dass  Arznei  bereitungen 
und  pharmaceutische  Präparate,  welche  nach 
den  officinellen  Bereitungsvorschriften  der  in 
Geltung  stehenden  Pharmakopoen  der  euro- 
päischen Staaten  hergestellt  und  nach  Massgabe 
der  hierländischen  Vorschriften  an  die  ärztliche 
VerschreibuBg  nicht  gebunden  sind,  in  den 
Handverkauf  der  öffentlichen  Apotheken  einbe- 
zogen werden  können. 

Jedoch  dürfen  die  officinellen  in-  und  aus- 
ländischen Arzneibereitungen  und  pharmaceu- 
tischen  Präparate  unter  keiner  anderen  als  unter 
der  authentischen  officinellen  Bezeichnung  in 
Verkehr  gebracht  werden. 

Insoferne  bei  dem  Arzneiverkehre  mit  den 
gedachten  inländischen  officinellen  pharmaceu- 
tischen  Zubereitungen  auch  solche  in  Beti*acht 
kommen,  welche  Arzneikörper  enthalten,  die  an 
und  für  sich  vom  Handverkaufe  ausgeschlossen 
sind,  w.  B.  Pulvis  Ipecacuanhae  opiatus  u.  dgl. ; 
ist  die  Abgabe  im  Hand  verkaufe  nur  in  solchen 
Einzeldosen  und  in  solchen  Tageamengen  zu- 
lässig, dass  die  diesfölligen  Ansätze  der  Maxi- 
maldosentabelle  bei  der  Dispensation  für  Er- 
wachsene niemals  erreicht,  bei  jener  für  Kinder 
entsprechend  herabgesetzt  werden.  —  Ausser- 
dem sind  hinsichtlich  der  letztgenannten  phar- 
maceutischen  Artikel  unter  sinngemässer  An- 
wendung der  einschlägigen  Bestimmungen  der 
geltenden  Verordnungen  zur  Pharmakopoe  und 
Arzneitaxe  alle  Vorsichten  zu  beobachten,  welche 
einen  missbräuchlichen  Medicamentenbezug  hint- 
anzuhalten geeignet  sind. 

2.  Das  mit  der  Verordnung  vom  12.  De- 
cember  1889,  R.  G.  Bl.  Nr.  191,*)  erlassene 
Verbot  der  willkürlichen  Vervielfältigung  der 
Dispensation  ärztlicher  Recepte  in  den  Apo- 
theken bleibt  aufrecht,  jedoch  wird  gestattet, 
dass  die  noch  vor  Eintritt  der  Rechts  Wirksam- 
keit der  eben  angeführten  Verordnung  nach 
beglaubigten,  älteren,  im  eigenen  Besitze  der 
Apotheken  aufbewahrten  ärztlichen  Recepten 
als  Handverkaufsartikel  hergestellten  Arznei- 
bereitungen,    desgleichen     von     Altersher     als 

*)  Siehe  Jahrg.  1889  d.  Bl.,  8.  461. 
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Volksmittel  gebräuchliche  pharmiceoliicbe  Er* 
Zeugnisse,  insoferne  dieselben  vom  HaiidTarkii& 
ausgeschlossene  Stoffe  nicht  enthalten,  meb 
weiterhin  im  Handverkaufe  der  Apotheken  luat- 
ang^eben  werden  dürfen. 

Jedoch  dürfen  diese,  sowie  alle  saBiogw 
in  Apotheken  hergestellten  und  zum  Handvor- 
kaufe  vorräthig  gehaltenen  pharmaoeatisdMi 
Erzeugnisse  nur  unter  einer  in  Bezog  auf  Gehilt 
oder  Wirkungsweise  zutreffenden  BezeichBiuig, 
welche  zu  Missdeutungen  oder  IrrefuhmngeB 
keinen  Anlass  gibt,  in  Verkehr  gebradit 
werden. 

Unter  anderen,  daher  unstatthaften  Be> 
Zeichnungen  dürfen  selbst  bewährte  oder  offi- 
cinelle  Arzneimittel  nicht  abgegeben  werds, 
z.  B.  die  officinellen  „Pilulae  porgancei''  < Ab- 
fahrenden Pillen)  nicht  als  „Wiener  blntieiii}- 
gende  Pillen  der  hl.  Elisabeth^^  Spiritus  Sinspii 
(Senfgeist)  nicht  als  „Algophon"   u.  dgl. 

Insoferne  diesem  Verbote  beim  Vertriebe 
einzelner,  im  Apothekenverkehre  befindüeber 
Hand  Verkaufsartikel  bisher  nicht  entsproeben 
wurde,  ist  demselben  längstens  bis  31.  De 
cember  1895  nachzukommen. 

3.  Den  Apothekern  wird  gestattet,  phsr* 
maceutische  Specialitäten  unter  den  Besän- 
mungen  des  Punktes  2  entsprechenden  B^ 
Zeichnungen  und  unter  deutlicher,  am  BebÜc- 
nisse  stattfindender  Ersichtlichmachung  der 
Dosirung  der  wirksamen  Substanz  herzusteUeo, 
sowie  unter  genauer  Beobachtung  der  für  den 
Mediciaal verkehr  giltigen  Vorschriften  in  Ve^ 
kehr  zu  bringen. 

Als   pharmaceutische  Specialitäten   dürfen 
jedoch  nur  solche  pharmaceutische   Erzeugnisae 
angesehen  werden,  in  welchen  als  Arzneimittel 
anerkannte  Stoffe^    wie  z.  B.  Balsamum   Copsi- 
vae,  Oleum  Santali    u.    dgl.;    oder  pharmteeu- 
tische    Zubereitungen,    wie    z.     B.     Eztractnsi 
filicis    maris,    Eztractnm    Cubebae    und  andere 
pharmaceutische   Präparate   oder    einfiBche  Mi- 
schungen derselben  in  eine  neue,  bezngücbder 
Anwendung  zweckmässigere,  oder  dem  Grenchta-, 
Greruchs-,  Geschmackssinne  zusagendere  Dispen- 
sationsform  gebracht   sind,    z.  B.    als  Capsolse 
gelatinosae   oder   amylaceae,  Dragöes,  lackirte, 
keratinirte  oder  anderweitig  überzogene  Pillen, 
sterilisirte   Injectionslösungen,    Gelatinae  medi- 
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e,    Suppoflitoria    medicAta,    Sapones    medi- 
u.  8.   w. 

4.  Ueber  die  Herstelliing  aller  in  der  Apo- 
:e  im  Grossen  bereiteten  und  in  Vertrieb 
rächten  pharmaceutiscben  Erzengnisse  der 
den  Yoranstehenden  Punkten  bezeichneten 
ist  ein  Elaborationsbuch  zu  führen,  aus 
ehem  die  Zeit  und  Art  der  Herstellung  so- 
die  Menge  der  Terwendeten  Bestandtheile 
1  des  Productes  entnommen  werden  kann. 

Jedes  Behältniss,  welches  eine  abgetheilte 
ns  eines  in  der  Apotheke  selbst  bereiteten 
1  far  den  Handyerkauf  vorrfithig  gehaltenen 
irmaceutischen  Erzeugnisses  der  Apotheke 
:liält,  ist  mit  einer  Signatur  zu  versehen,  auf 
leher  die  Firma  der  Apotheke,  die  pharma- 
itische  Bezeichnung  des  Inhaltes,  der  Preis 
d  eventuell  die  einfache,  ärztliche  Ordinationen 
cht  enthaltende  Gebrauchsanweisung  ersicht- 
;h  zu  machen  ist. 

Bei  der  Yerabfolgung  jeder  Dosis  einer 
an  Handverkaufe  vorräthig  gehaltenen  phar- 
laeeutischen  Zubereitung  an  eine  Partei  sind 
if  der  Signatur  dieselben  Vormerkungen  an- 
abringen,  welche  für  Arznei-Dispensationen 
berhaupt  vorgeschrieben  sind. 

Bezüglich  der  Bemessung  des  Preises  einer 
)08i8  der  in  der  Apotheke  in  grösseren  Mengen 
breiteten  und  zum  Verkaufe  vorräthig  gehal- 
«n  dosirten  Arzneiartikel  haben  hinsichtlich  der 
im  GrroBsen  vorgenommenen  pharmaceutischen 
Manipulationen  nicht  die  för  die  einzel  weise  Arznei- 
berdtung  festgesetzten  Tazansätze  der  Beceptur- 
tue,  sondern  die  reducirten,  unter  Zugrunde- 
legung der  Engros-Preise,  der  Arbeitszeit  u.  s.  w. 
DMh  den  allgemeinen  Grundsätzen  für  die  Be- 
T^^ong  der  Preisansätze  der  Arzneitaxe  sich 
ergebenden  Freisermittelungen  einzutreten. 

Für  jedes  der  in  Rede  stehenden,  in  der 
Apotheke  erzeugten  und  vorräthig  gehaltenen 
pWmaceatischen  Erzengnisse  hat  in  der  Apo- 
theke die  detaillirte  Preisberechnung  nach  Mass- 
gtbe  der  durchschnittlich  auf  einmal  verar- 
beiteten Quantitäten  von  Arzneimaterialien  zu 
^i^egen,  und  ist  dieselbe  von  der  politischen 
Behörde  auf  ihre  Bichtigkeit  zu  prüfen. 

5.  Ueber  sämmtliche,  in  der  Apotheke  zum 
^erkvife  vorräthig  gehaltene  nicht  officinelle 
onbeiiniBche,  sowie   über  ausländische  pharma- 


ceutische  Zubereitungen  und  Specialltäten,  für 
welche  iu  Gemässheit  der  Bestinmiung  des  §  1 
der  Ministerial Verordnung  vom  17.  September 
1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  152,"^)  jederzeit  die  authen- 
tischen Bereitungsvorschriften  in  der  Apotheke 
erliegen  müssen,  hat  der  Apotheker,  und  zwar 
abgesondert  für  die  selbsterzeugten,  sowie  für 
die  von  auswärts  bezogenen  Artikel  vollständige, 
geordnete  Verzeichnisse  zu  führen,  welche  bei 
der  Apothekenvisitation,  sowie  über  behördliche 
Requisition  vorzulegen  sind. 

Desgleichen  müssen  Exemplare  der  beim 
Vertriebe  dieser  pharmaceutischen  Erzeugnisse 
verwendeten  Vignetten,  Gebrauchsanweisungen 
u.  dgl.,  der  von  der  Apotheke  veranlassten  An- 
kündigungen und  Publicationen  jeder  Art, 
welche  dem  Vertriebe  der  gedachten  Artikel 
dienen,  in  der  Apotheke  gesammelt  vorliegen, 
um  über  ämtliche  Aufforderung  jederzeit  vor- 
gewiesen werden  zu  können. 

6.  Der  politischen  Behörde  obliegt  es,  die 
Herstellung  und  den  Verti-ieb  der  gedachten 
pharmaceutischen  Erzeugnisse  zu  überwachen, 
die  Verzeichnisse  derselben  zu  prüfen  und  die 
Erzeugung  und  den  Vertrieb  von  pharmaceu- 
tischen Erzeugnissen,  welche  den  giltigen  Vor- 
schriften nicht  entsprechen,  unter  Freilassung 
des  Recurses  zu  untersagen. 

Der  Besitzer  oder  verantwortliche  Leiter 
einer  Apotheke  ist  verpflichtet,  die  Erzeugung 
jedes  neuen  zum  allgemeinen  Vertriebe  be- 
stimmten pharmaceutischen  Erzeugnisses,  auf 
welches  die  vorstehende  Verordnung  Anwendung 
findet,  vor  dem  Vertriebe  der  politischen  Behörde 
I.  Instanz  anzumelden. 

Falls  dieselbe  die  Erzeugung  und  den 
Vertrieb  nicht  im  eigenen  Wirkungsweise  zu 
untersagen  findet,  wogegen  der  Partei  der  Recura 
freisteht,  hat  dieselbe  die  Anmeldung  an  die 
politische  Landes behörde  zu  leiten. 

Mit  dem  Vertriebe  des  angemeldeten  Artikels 
darf  in  der  Apotheke  erst  dann  begonnen 
werden,  bis  dem  Apotheker  die  ämtliche  Ver- 
ständigung zugegangen  ist,  dass  sich  die  poli- 
tische Landesbehörde  zur  Erlassung  eines  Ver- 
botes der  Erzeugung  und  des  Vertriebes  des- 
selben nieht  bestimmt  gefunden  hat. 


*)  Siehe  S.  725  d.  Bl. 
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Es  ist  untersagt,  sich  beim  Vertriebe  des 
Artikels  aaf  diese  Amtsmittheilong  zu  berufen. 

Dem  Ministerium  des  Innern  bleibt  vorbe- 
halten, wann  immer  sieb  ein  Torscbriftswidriger 
Vorgang  binsichtlicb  der  Erzeugung  und  des 
Vertriebes  des  gedachten  Artikels  ergibt,  auf 
Grund  des  einzuholenden  Gutachtens  des  Ober- 
sten Sanitätsrathes  mit  dem  Verbote  desselben 
vorzugehen. 

Uebertretungen  dieser  Verordnung  werden, 
insofeme  nicht  Bestimmungen  des  Strafgesetzes 
Anwendung  finden,  nach  Idassgabe  der  Mini- 
sterialverordnung  vom  30.  September  1857, 
R.  G.  Bl.  Nr.  198,  geahndet. 


Verordnung  des  Ministeriums  des  In- 
nern vom  14.  März  1884, 

R.  G.  Bl.  Nr.  34, 

l^treffend  die  Reffelnnf  des  Handverkaufes 
in  den  öflTentUelien  ApotlielKen. 

Unter  Hinweis  auf  die  Bestimmungen  der 
§§  16  und  17  des  Hofkanzlei-Decretes  vom 
3.  November  1808,  Z.  16135,  welche  auch  in 
den  von  den  Länderstellen  erlassenen  revidirten 
Apotheker -Instructionen  Aufnahme  gefunden 
haben,  wird  behufs  genauerer  Bezeichnung  jener 
Arzneimittel,  deren  Abgabe  nach  dem  Hand- 
verkaufe in  Apotheken  nicht  gestattet  ist.  Nach- 
stehendes angeordnet: 

1.  Die  nachbenannten  Arzneistoffe  und 
deren  Präparate,  als : 

Alo€^  Amylum  nitrosum,  Chlorofermium, 
Euphorbium,  Elaterium,  Gutti,  Ipecaeuanha, 
Jalapa,  Sabina,  Scammonium,  Syrupus  Diacodii; 

2.  alle  in  der  Pharmazopoea  austriaca, 
Editio  sexta  und  in  der  Arzneitaxe  mit  *}*  be- 
zeichneten Arzneiartikel ; 

3.  alle  Arzneiartikel,  welche  zwar  nicht  in 
der  Pharmakopoe  und  Arzneitaxe  mit  einem 
Kreuze  bezeichnet,  aber  in  der  der  Arzneitaxe  für 
das  Jahr  1884  beigegebenen  Maximaldosentabelle 
namentlich  angeführt  sind,  dürfen  in  den  Apo- 
theken nur  auf  schriftliche  Verordnung  von  zur 
ärztlichen  Praxis  berechtigten  Aerzten  und  Wund- 
ärzten verabfolgt  werden. 

Desgleichen  sind  alle  Arzneizubereitungen, 
deren  Feilhaltung   und  Verkauf  nach  der  Ver-'| 


Ordnung  vom  17.  September  1883   (R.  G.  S. 
Nr.  152)  nur  in  Apotheken  gestattet  ist, 
dieselben    einen    der     in    den     toi 
Punkten    namhaft   gemachten  Anmeiart&fll  ijh 
Bestandtheil  enthalten,    bezUglicb    ihrer  Ycnik 
folgung    an    die    ärztliche    VerBcbreibiiQg   gt* 
bunden. 

Diese  Verordnung   tritt   vom    Tage   Onr 
Kundmachung  in  Wirksamkeit. 


Verordnim«  des  Ministeriimis  dcslih 
nem  vom  J.  Aogost  J884» 

R.  G.  Bl.  Nr.  131, 


womit  eine  Erlttnternnff  si 
14.  MJ&rs   18S4,  (R.  «.   Bl.  Mr.  S4|, 
die    KeiT^lium    d«*  HandTerkAnf« 
tlieken,  erlassen  wird. 

Da  den  Bestimmungen  der  Verordnung  te 
Ministeriums  des  Innern  vom  14.  Min  L  J. 
(B.  G.  Bl.  Nr.  34),  namentlich  in  Betreff  te 
Ausschliessung  gewisser  Artikel  Tom  Handfer- 
kaufe  in  den  Apotheken  eine  unrichtige  De«- 
tung  unterlegt  wurde,  werden  nachstehende  Er- 
läuterungen der  bezogenen  Verordnoiig  eslaaBea: 

1.  Jene  arzneilichen  Zubereitangen  Mod 
pharmaceutischen  Präparate,  für  welche  in  te 
Pharmakopoe  vom  Jahre  1869,  beziehangswebs 
in  dem  Anhange  derselben  vom  Jahre  1878  be- 
sondere Bereitungsvorachriften  gegeben  sind  vad 
die  weder  in  der  Pharmakopoe  und  «in  der  je- 
weilig giltigen  Arzneitaxe  mit  einem  Kreuie  bs- 
zeichnet,  noch  in  der,  der  Arzneitaxe  beigs- 
gebenen  Maximaldosentabelle  namentlich  ange- 
führt sind,  werden  durch  die  eingangs  besogeoi 
Verordnung  nicht  betroffen  und  sind  yom  Hand- 
verkäufe in  Apotheken  nicht  ausgeschlossen. 

Es  unterliegt  daher  beispielsweise  die  Ab- 
gabe des  Acetum  und  des  Ozjmel  Scillae,  dei 
fimplastrum  cantharidum,  des  Oleum  hyoscjiai 
foliorum  coctum,  des  Spiritus  sinapis,  derPUnlae 
laxanthes,  des  Pulvis  Doweri,  der  TroehiM 
Ipecacuanhae  und  Santonini  u.  s.  w.,  insofeme 
alle  diese  Artikel  genau  nach  den  Vorschriftei 
der  Pharmakopoea  austriaca  editio  VI  dai^ 
stellt  sind,  im  Handverkaufe  keinem  Anstände. 

2.  ^Desgleichen  sind  Carbolsäure  und  andere 
in  der  Maximaldosentabelle  angeführte  Artikel, 
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I.  Capram  snlfdricum,  Zincam  salftuicnin, 
me  sie  nicht  als  Heilmittel,  BOBdem  sei  es 
(abstanz,  LiöBQng  oder  AfischnDg  lediglich 
Desinfectionsmittel  verwendet  werden,  dem 
kdyerkaiife  nicht  entzogen,  jedoch  muss  diese 
wendnng  durch  die  entsprechende  Signatar 
X  Desinfeetion"  auf  dem  Gefftsse  ersichtlich 
lacht  werden. 

3.  Es  wird  gestattet,  Chloroform  in  Lim- 
it- oder  Salbenform  im  Handverkauf  abzu- 
•n ;  es  darf  jedoch  die  Menge  des  Chloro- 
118  nicht   über    20%    cler  Gresammtmischung 


4.  In  Betreff  solcher  Arzneiartikel,   welche 

der    österreichischen   Pharmakopoe,    in   der 

zneitaxe  und  in  der  Maximaldosen tabelle  keine 

f nähme  gefanden  haben,    ist   sich  bei  deren 

igabe    strenge   nach    den  Bestimmungen  der 

16    und    17    des   Hofkanzlei-Decretes   vom 

November  1808,  Z.  16135,  zu  benehmen. 

5.  Auf  die  Abgabe  der  Thierheilmittel  hat 
s  Ministerial-Yerordnung  vom  14.  März  1.  J. 
L  O.  Bl.  Nr.  34)  keine  Anwendung. 


^erordnims  der  Mmisterien  des  Innern 
od    des    Handels     vom     17.    Sep- 
tember 1883, 

K.  G.  Bl.  Nr.  152, 

^•treflTen«!  die  Ahgw^nmwuäg  der  Bereelitiiroit- 
>*■  'er  Apotlieken  s«ir«Blll^r  den  Materlal- 
'■malmdlaiiseia  und   den    elnseliläclreii 
anderen    Clewerben« 

Aaf  Grand  des  dritten  Absatzes  de8§  54 
i«  Gesetzes  vom  15.  Mftrz  1883  (B.  G.  Bl. 
Nr.  39),  betreffend  die  Abftnderung  und  £r- 
(iQZQi&g  der  Gewerbeordnung,  wird  behufs  Ab- 
grenzang  der  Berechtigungen  der  Apotheken  gegen- 
^Vi  den  Materialwaarenhandlungen  und  den 
^io^Igigen  anderen  Gewerben  Nachstehendes 
«agWtduet: 

§  1.  Die  Zubereitung  und  der  Verkauf  von 
i^nntäen  jeder  Art  und  Form  nach  ftrztlichen 
Venchreibangen  ist  ausschliesslich  den  Apo- 
t^%ken  vorbehalten. 

Arzneizubereitungen,  für  welche  die  Be- 
t^iVoagsTOTSchrift   zur   Einsieht  der  Aerzte    in 


der  Apotheke  nicht  vorliegt,  oder  fQr  welche 
aus  der  vorgelegten  Bereitungsvorschrift  die 
Substanz  des  Arzneimittels  nicht  mit  Bestimmt- 
heit in  qualitativer  und  quantitativer  Hinsicht 
erkenntlich  ist,  dürfen  überhaupt  nicht,  also 
auch  nicht  in  Apotheken  feilgehalten  oder  ver- 
kauft werden. 

§  2.  Das  Feilhalten  und  der  Verkauf  von 
pharmaceutischen  PrSparaten  ohne  Unterschied, 
ob  dieselben  nach  den  im  österreichischen 
Apothekerbuch  (Pharmakopeea  austriaca)  ent- 
haltenen Vorschriften,  oder  nach  den  Dispensa- 
torien anderer  Lftnder  dargestellt  sind,  ist  nur 
in  Apotheken  gestattet. 

Ausgenommen  von  diesem  Vorbehalte  sind 
die  diätetischen  und  kosmetischen  Mittel,  ein- 
schliesslich der  Zahnreinigungsmittel,  sofeme 
dieselben  sich  nicht  als  Arzneimischungen  quali- 
ficiren,  ferner  natürliche  und  den  natürlichen 
künstlich  nachgebildete  Mineralwässer  und 
Quellenprodacte,  sowie  chirurgische  Verbandstoffe 
jeder  Art.  Künstlich  hergestellte  Lösungen  von 
Mineralsalzen  in  Wasser,  welche  sich  nach  ihrer 
äusseren  Beschaffenheit  als  natürliche  Mineral- 
wässer darstellen,  ohne  solchen  nachgebildet 
zu  sein,  dürfen  jedoch  nur  in  Apotheken  feil- 
gehalten und  verkauft  werden. 

§  3.  Das  Feilhalten  und  der  Verkauf  von 
Droguen  und  chemischen  Präparaten,  welche 
ausschliesslich  nur  zu  Heilzwecken  Verwendung 
finden,  ist  den  Apotheken  vorbehalten. 

Artikel,  welche  nicht  blos  in  arzneilicher, 
sondern  auch  in  technischer  Verwendung  stehen, 
sind  dem  allgemeinen  Verkehre  unter  Vor- 
aussicht der  Erfüllung  der  gesetzlichen  Be- 
dingungen freigegeben. 

§  4.  Rücksichtlich  der  nach  §  3  den  Apo- 
theken vorbehaltenen  Artikel  werden  jedoch  die 
politischen  Landesbehörden  ermächtigt,  nach 
Massgabe  der  im  Verwaltungsgebiete  obwalten- 
den besonderen  Bedürfnisse  und  Verhältnisse 
mit  Genehmigung  der  Ministerien  des  Innern 
und  des  Handels  in  besonders  kundgemachten 
Verzeichnissen  jene  Artikel  namhaft  zu  machen, 
deren  Feilhaltung  und  Verkauf  auch  in  anderen 
Geschäften  gestattet  wird. 

Dabei    werden    auch    jene  Vorsichtsmass- 
I  regeln     anzuordnen     sein,     welchen     die    frei- 
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gegebenen  Artikel  aus  Polizei-  oder  Sanitäts- 
rückfliehten  im  Kleinyerkehre  unterliegen. 

Ausgeschlossen  von  der  Aufnahme  in  diese 
Verzeichnisse  sind  alle  Artikel,  rQcksichtlich 
deren  Abgabe  in  Apotheken  besondere  Vor- 
sichten oder  Beschränkungen  vorgeschrieben 
sind)  oder  rücksichtlich  welcher  ein  Missbranch 
oder  eine  Verwechslung  mit  heftiger  wirkenden 
Stoffen  mit  Grund  zu  besorgen  steht. 

§  5.  Die  in  den  §§  2  und  3  verfügten 
Verkehrsbeschränkungen  gelten  für  den  Klein- 
verkehr. Auf  den  Grossbandel  zwischen  Pro- 
dncenten,  Fabrikanten,  Handelsleuten  und  Apo- 
thekern finden  diese  Bestimmungen  keine  An- 
wendung. Bücksichtlich  des  Verkehres  mit 
Giften,  gifthaltigen  Droguen  und  gesundheits- 
gefährlichen Präparaten  bleiben  die  Bestim- 
mungen der  Verordnung  vom  21.  April  1876 
(R.  G.  Bl.  Nr.  60)  vollinhaltlich  in  Wirk- 
samkeit. 

§  6.  Uebertretungen  dieser  Verordnung, 
welche  nicht  unter  das  allgemeine  Strafgesetz 
und  nicht  unter  die  Straf  bestimmungen  der  Ge- 
werbeordnung fallen,  sind  nach  Massgabe  der 
Ministerialverordnung  vom  30.  September  1857 
(R.  G.  Bl.  Nr.  198)  zu  bestrafen. 

§  7.  Mit  dieser  Verordnung,  deren  Wirk- 
samkeit gleichzeitig  mit  jener  des  Gesetzes  vom 
15.  März  1883  (B.  G.  Bl.  Nr.  39)  beginnt, 
treten  die  bisherigen,  die  Verkaufsrechte  ^er 
Apotheken  gegenüber  den  Materialwaarenhand- 
lungen  und  chemischen  Fabriken  abgrenzenden 
gesetzlichen  Vorschriften  ausser  Wirksamkeit. 


Verordmiiig  der  Ministerien  des  In- 
nern und  des  Handels  vom  17.  Juni 

1886, 

R.  G.  Bl.  Nr.  97, 

womit  tbeilwelBe  Abänderanir^n  und  Erg^ttn- 
Bongr«!!  Bur  MintBterlal¥erordnaiiK>  Tom  27. 
September  1888  (R.  «.  Bl.  Hr.  152),  betreffend 
die  AbffrensnnB  der  Bereehtls'anyen  der 
Apotheken  seyenttber  den  Mftterialwaaren« 
handlnnf^en  nnd  den  elnsehläg^lcen  anderen 
Clewerben  wertügt  werden. 

In  Ergänzung  und  tbeilweiser  Abänderung 
der  Ministerialverordnung  vom  17.  September  1883 
(R.  G.  Bl.  Nr.  152),  betreffend  die  Abgrenzung 


der  Berechtigungen  der  Apotheken  gegennte 
den  Materia]  waarenhandlungen  nnd  den  od- 
Bchlägigen  anderen  Gewerben,  finden  täA  & 
Ministerien  des  Innern  und  des  Htndelft  n 
nachstehenden  Verfügungen  bestimmt: 

§  1.  Um  irrige  Deutungen  zu  beheben,  wixi 
erklärt,  dass  die  im  §  2,  Abs.  2,  der  ^Cci- 
sterialverordnung  vom  17.  September  1^ 
(R.  G.  Bl.  Nr.  162)  gemachten  AnsnahnMi 
vom  Verkaufs- Vorbehalte  in  Apotheken,  ioBo* 
weit  sich  diese  Ausnahmen  auf  difttetische  nd 
kosmetische  Mittel,  einschliesslich  der  Zaka- 
reinigungsmittel,  dann  auf  chiurgische  Verfaud- 
sto£fe  beziehen,  alle  diätetischen  nnd  koeat 
tischen  Mittel,  sowie  alle  chirurgischen  Ve^ 
bandstoffe  ohne  Rücksicht  auf  ihre  Benenoafig, 
daher  alle  Arten  Fruchtsäfte,  Geister,  Esflcniait 
Pasten,  Zeltchen,  Pomaden,  Klebepflaster  u.  i.  w. 
umfassen  und  dass  von  diesen  GegenBtfadai 
nur  die  nach  den  Bereitungsvarschriften  cter 
Pharmakopoe  dargestellten,  dem  Yerkanfsreckte 
der  Apotheker  vorbehalten  sind. 

§  2.  In  Ergänzung  der  Bestimmungen  d« 
§  3  der  erwähnten  Ministerialverordnung  wird 
bestimmt : 

Ueber  die  Berechtigung  zum  Verkaufe  da 
zu  Heilzwecken  dienenden  Droguen  oder  die- 
chemischen  Präparate,  deren  gleichzeitige  tech- 
nische  Verwendung  und  damit  der  Verksnfi- 
vorbehalt  der  Apotheker  angezweifelt  vzrd, 
oder  strittig  ist,  entscheidet  vorkommenden  Falli 
nach  Einholung  fachtechnischer  Gutachten  du 
Ministerium  des  Innern  im  Einvernehmen  mit 
dem  Handelsministerium. 

§  3.  Auf  Grund  der  von  den  politiscben 
Landesbehörden  gestellten  Anträge  wird  in  Aus- 
f&hrung  des  §  4  der  Ministerialverordnung  tob 
17,  September  1883  (R.  G.  Bl.  Nr.  152)  äu 
Feilhalten  und  der  Verkauf  der  nachbenanntcn, 
nur  zu  Heilzwecken  verwendeten  Artikel  anter 
den  in  den  folgenden  Paragraphen  aufgefährtai 
Modalitäten  und  Bedingungen  auch  andereo 
Geschäften  als  Apotheken  gestattet: 

Absinthii  herba, 
Althaeae  folia  et  radix, 
Angelicae  radix, 
Arnicae  rhizoma, 
Asa  foetida. 
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Anranti  folia, 
Calami  aromatici  rhizoma, 
Calendulae  flores, 
CapiUi   Veneris  berba, 
CSasfliae  fistolae  fructua, 
Centaurii  minoris  berba, 
C^hamodiillae  vulgaris  flores, 
Foeni   graeei  semen, 
Grentianae  radiz, 
Graminis  rbizoma, 
HysBopi  berba, 
Inulae  radix, 
ImpeTatoriae  rbiz«ina, 
Iridis  florentinae  rbizoma, 
Jaceae  Lerba, 
Liehen   islandicus, 
Ldquiritiae  radiz, 
Lyeopodinin, 
Malvae  flores  et  felia, 
Manna, 
Meliloti  berba, 
Melissa«  berba, 
Menthae  crispae  folia, 
Menthae  piperitae  folia, 
Millefolii  berba, 
Oleum  jeeoris  aselU, 
Oleum  lauri, 
Ononidis  spinosae  radiz, 
Origani  berba, 
Papaveris  Bboados  flores, 
Pbelandrii  aquatici  seinen, 
Quassiae  lignum, 
Ebei  radiz, 
Bosae  flores, 
BoBmarini  folia, 
Sambud  flores, 
ScolopeDdrii  berba, 
Serpjlli  berba, 
Spongia  usta, 
Tamarindi  frnctus, 
Tarazaci  radiz, 
Tiliae  flores, 
Trifolii  fibrini  berba, 
Valerianae  radiz, 
Verbasci  flores. 

§  4.  Die  auf  Grund  des  §  16,  Z.  13,  der 
^verbeordnung  vom  20.  December  1859 
(K.  a.  Bl.  Nr.  227),  beziebungsweise  des  §  15, 
^-  14,   des    Gesetzes    vom     15.    Mftrz    1883 


(R.  G.  Bl.  Nr.  39)  coocessionirten  Gewerbs- 
leute werden  ermäcbtigt,  ihren  Geschäftsbetrieb 
auf  das  Feilbalten  und  den  Verkauf  der  im  §  3 
dieser  Verordnung  benannten  Artikel  auszu- 
dehnen. 

§  5.  Inhabern  von  Materialwaarenband- 
lungen  und  an  Orten,  wo  Material waarenhand- 
lungen  nicht  bestehen^  auch  anderer  Handels- 
gewerbe, kann  von  der  vorgesetzten  Gewerbs- 
behörde I.  Instanz  die  Ermächtigung  zum  Feil- 
halten und  zum  Verkaufe  der  im  §  3  dieser 
Verordnung  benannten  Artikel  ertheilt  werden. 

Bei  Ertheilung  der  Ermächtigung  sind  die 
örtlichen  Verhältnisse  und  Bedürfnisse  zu  be- 
rücksichtigen. 

Um  die  Ermächtigung  zu  erlangen,  hat  der 
Bewerber  entweder  durch  ein  von  öffentlichen 
Lehranstalten,  an  welcher  Waarenkunde  gelehrt 
wird,  ausgestelltes  Zeugniss,  oder  in  Ermanglung 
eines  selchen,  durch  eine  vor  dem  1.  f.  Bezirks- 
arzte abgelegte  Prüfung  nachzuweisen,  dass  er 
die  vorbezeichneten  Artikel  sicher  zu  erkennen 
und  von  einander  zu  unterscheiden  im  Stande  ist. 

§  6.  Die  Verschleisser  sind  yerpflichtet,  die 
im  §  3  dieser  Verordnung  aufgeführten  Arznei- 
artikel, sowohl  in  dem  Versebleisslocale,  wie 
auch  in  den  Vorrathskammern  abgesondert  von 
anderen  Verkaufsartikeln  in  geeigneten,  den 
Staub  und  sonstige  Verunreinigungen  abhalten" 
den  Behältern,  die  riehtig  und  deutlich  signirt 
sein  müssen,  in  stets  unverdorbenem  und  gutem 
Znstande  am  Lager  zu  halten. 

Die  dem  Pflanzenreiche  entnommenen  Ar- 
tikel dürfen  nur  in  unverkleinertem  oder  in  grob 
zerschnittenem  Zustande,  in  welchem  der  be- 
treffende Artikel  durch  den  blossen  Augen- 
schein noch  als  solcher  erkennbar  ist,  vorräthig 
gehalten  und  verkauft  werden.  Auf  der  Em- 
ballage ist  der  Name  des  verabfolgten  Artikels 
deutlich  ersichtlich  zu  machen. 

§  7.  Die  Verkaufsstellen  sind  von  der 
Gewerbsbehörde  in  Evidenz  zu  halten  und 
strengstens  zu  überwachen  (§  8^  lit.  a  des  Ge- 
setzes vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68). 
Insbesondere  haben  die  Amtsärzte  in  denselben 
zeitweilige  Bevisionen  vorzunehmen  und  hiebci 
auch  darauf  zu  achten,  ob  der  Verkäufer  sich 
in  den  Schranken  seiner  Ermächtigung  halte 
und  die  vorstehenden  Vorschriften  genau  beobachte. 
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§  8.  In  Würdigung  der  in  Fiebergegenden 
des  Küstenlandes  und  Dalmatiens  herrschenden 
besonderen  Verhältnisse  werden  die  k.  k.  Statt- 
haltereien  in  Triest  und  Zara  ermächtigt,  ver- 
trauenswürdigen Geschäftsleuten  zu  gestatten, 
aus  Apotheken  bezogenes  Chininsulfat,  das  in 
den  Apotheken  in  Dosen  von  0*5  und  von 
l'O  Gramm  abgetheilt  wurde,  auf  dem  Lager 
zu  halten  und  zu  verkaufen. 

Die  Kapseln,  in  welchen  diese  Dosen  ver- 
wahrt sein  müssen,  müssen  von  dem  Apotheker 
versiegelt,  mit  deutlichen,  die  Dosis  genau  an- 
zeigenden Signaturen  versehen  werden,  auch  ist 
auf  dem  Convolute  die  Firma  des  Apothekers, 
von  welchem  das  doslrte  Chininsulfat  bezogen 
wurde,    ersichtlich    zu    machen. 

Der  Geschäftsmann,  derdieflrmächtigungzur 
Verabfolgung  des  Chininsulfates  erwirkt  hat,  ist 
verpflichtet,  dasselbe  in  der  vorbezeichneten  Art 
ausschliesslich  nur  aus  Apotheken  zu  beziehen 
und  hat  sich  über  diesen  Bezug  durch  ein  eigenes 
Fassungsbüchel  auszuweisen,  in  welchem  die  Menge 
der  bezogenen  Dosen  und  die  Zeit  des  Bezuges 
bestimmt  ausgedrückt  und  durch  die  Fertigung 
des  Apothekers  bestätigt  ist. 

§  9.  Uebertretungen  dieser  Verordnung 
unterliegen  den  im  §  6  der  Ministerial- Verordnung 
vom  17.  September  1883  (B.  G.  Bl.  Nr.  152) 
ausgesprochenen  Strafbestimmungen. 

§  10.  Die  auf  Grund  der  §§  5  und  8 
dieser  Verordnung  ertheilten  Ermächtigungen 
können  auch  ausser  dem  Falle  des  §  9  von  der 
Behörde,  welche  die  Ermächtigung  ertheilt  hat, 
zurückgezogen  werden,  wenn  sich  gegen  die 
Person,  welcher  die  Ermächtigung  ertheilt 
wurde.  Bedenken  ergeben. 


Erlass  des  k.  k.  Mmisteriuins  des  Innern 

vom  23.  Janner  1884,  Z.  18659,  an  die 

k.  k.  Statthalterei  in  Lemberg, 

abschriftl.  mitgeth.  allen  übrigen  Landesbehörden, 

betrelTend    die    Bereltonpivorsclirlfteii    der 
In  Apotheken  fells^eiialtenen  ArmelBnberel- 

tnng>en« 

In  Erledigung  des  Berichtes  vom  23.  No- 
vember 1803,  Z.  74.994,  wird  der  k.  k.  Statt- 


halterei   eröffnet,    dass   die  nach  §  1  der  V«r 
Ordnung  vom  1 7 .  September  1 883,  B.  G.  El.  Nr.  15^  J 
erforderliche     Bereitungsvorschiift    för 
Zubereitungen  vom  Erzeuger  dieser  Zahereit 
ausgestellt   sein   muss^    und    dass   die  an 
Stelle   etwa   vorgelegten    Zeugnisse  von  Fiel 
männem,  von  analytischen  Befunden  n.  der^| 
nicht    als    authentische     Nachweise    über 
Substanz   solcher    Zubereitungen   anzaerfcc 
sind. 

Durch  die  Vorlegung  dieser  Bereitangnc 
Schriften  zur  Einsicht  der  Aerzte  in  den 
theken  wird  nicht  blos  bezweckt,  den  för  de 
Verkauf    bestimmten    Arzneizubereitungen 
Charakter  von  Greheimmitteln,  deren  Feühalt 
und    Verkauf   unbedingt   verboten   bt,  za 
nehmen,  sondern  es  soll  damit  auch  eine  Cent 
geschaffen  werden,    durch  welche  die  Ideot 
der  in  Verkauf  gebrachten  Arzneizul 
mit  den  nach  der  Bereitungsvorsehrift  erhaltbtrca,] 
insbesondere  auch  in  jenen  Fällen  erprobt  w< 
kann,     in    welchen    sie    auf    dem    Wege 
chemischen  Analyse,    der   pharmakognes 
und   mikroskopischen   Untersuchung   nicht 
voller  Bestimmtheit  zu  erkennen  ist. 

In  Fällen,  in  welchen  über  die  Angemeaeo- 
heit  des  Preises  von  derlei  Zubereitungen  ab- 
zusprechen ist,  haben  die  für  die  Arzneitixbe- 
messung  geltenden  Grundsätze  zur  Bichtaehnur 
für  die  Preisbewerthnng  zu  dienen. 


Erlass   des  k.  k.   Ministeriums   des 
Innern    vom     30.    November    188& 

Zu  21099, 

an  alle  politischen  Landesbebörden, 

betreffend    die    rntersnekaB«    der   ta  Ap*- 
tHeken  rellffehalteaeii  ArBMelstibercitvBS«** 

Es  wurde  seitens  einer  politischen  lAndee- 
behörde  anher  die  Anfrage  geriehtet,  ob  aa- 
lässlich  der  amtsärztlichen  Revision  der  Apo- 
theker-Arzneizubereitungen, deren  Zusammöi- 
Setzung  in  qualitativer  und  quantitativer  Hin- 
sicht nicht  leicht  erkenntlich  iat,  behnft  «he- 
mischer  und  pharmacologiflcher  üntemichoDg 
an  die   betreffenden  Universitätslnstitute  einge- 
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det  werden  dürfen,  damit  aaf  Grund  des 
termchiingseigebnisseB  in  Gernftssheit  der 
"ordnan^  des  Ministeriams  des  Innern  und 
Handels  vom  17.  September  1883,  R.  G.  Bl. 

152y  vorgegangen  werden  könne. 

Hierfiber  fand  das  k.  k.  Ministerium  zur 
maehachtang  zu  eröffnen,  dass  der  bezeieh- 
s  Vorgang  den  Intentionen  der  bezogenen 
listerialverordnung  und  des  zu  ihrer  Erläute- 
g  an  alle  politischen  Landesbehörden  er- 
igenen  h.  S.  Erlasses  vom  13.  Jänner  1884, 
G.  Bl.  Nr.  18659^  nicht  entsprochen  und  auch 
Tielen  FSllen  nicht  zu  dem  angestrebten 
le  fuhren  würde,  weil  es  bei  dem  heutigen 
inde  der  Wissenschaft   nicht   immer  möglich 

die  quantitative.  Zusammensetzung  compli- 
ter,  aus  vegetabilischen  Stoften  hergestellter 
xneibereitangen  auf  chemisch  -  pharmakolo- 
lehem  Wege  mit  der  erforderlichen  Zuver- 
isigkeit  und  Genauigkeit  zu  bestimmen. 

£s  wurde  daher  in  dem  h.  ä.  Erlasse  vom 
I.  Jänner  1884,  Z.  18659,  ausdrücklich  her- 
XEgehoben,  dass  die  Bereitungsvorschrift,  welche 
i£:>Ige  der  Bestimmung  des  §  1  der  lüni- 
enalyerordnung  vom  17.  September  1883,  den 

den  Apotheken  feilgehaltenen  Arzneiberei- 
mgen  zuliegen  muss,  auch  dazu  dienen  soll, 
Unit  nach  derselben  in  der  Apotheke  die  be- 
reffende Arznei  hergestellt  werden,  und  durch 
en  Vei^leich  derselben  mit  der  feilgehaltenen 
Irzneibereitung  nach  allen  physikalischen  Be- 
iebungen,  inabesondere  auch  hinsichtlich  des 
vernches  und  Geschmacks  eine  wirksame  Con- 
role  ihrer  Zusammensetzung  stattfinden  könne. 
Die  Bestimmung  des  §  1,  al.  2  der  Mini- 
rterialverordnnng  vom  17.  September  1883, 
^  (x.  BL  Nr.  152,  dass  Arzneibereitungen,  für 
»eiche  aus  der  vorgelegten  Bereitungsvorschrift 
fie  Substanz  des  Arzneimittels  nicht  mit  Be- 
■Ömmtheit  in  qualitativer  und  quantitativer 
Hmflieht  erkenntlich  ist,  überhaupt  nicht  feil- 
S^ten  werden  dürfen,  sowie  die  in  dem  h.  ä. 
^i^^ftue  vom  13.  Jänner  1884  enthaltene  An- 
forderung, dass  die  Bereitungsvorschrift  vom 
^'z^er  der  Arzneizubereitungen  selbst  aus- 
?^llt  sein  müsse,  bieten  den,  den  Arznei- 
^erkelir  aberwachenden  politischen  Behörden 
heitere  Hilfsmittel,  alle  jene  Arzneibereitungen 

^om  Verkaufe  auszuschliessen,  deren  Bereitungs-  | 


Vorschriften  durch  Ungenauigkeit,  unbekannte 
Bezeichnung  der  Ingredientien,  oder  zweifelhafte 
Provenienz  sich  der  obgedachten  Controle  ent- 
ziehen. Die  Inanspruchnahme  der  chemischen 
oder  pharmakologischen  Universitätsinstitute 
hätte  daher  nur  ausnahmsweise  in  solchen  Fällen 
stattzufinden,  wo  die  auf  die  angegebene  Weise 
durchgeführte  Voruntersuchung  den  gegründeten 
Verdacht  einer  strafbaren  Ausserachtlassung  der 
sanitätspolizeilichen  Vorschriften  ergibt,  ohne 
dass  in  dieser  Hinsicht  seitens  der  betreffenden 
Sachverständigen  ein  bestimmtes  Gutachten  ab- 
gegeben werden  kann. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des 
Innern  vom  17.  December  1894^ 
Z.  4657,  an  alle  politischen  Landes- 

behOrden, 

betreffend  den  HAndverkanf  In  Apotbeken, 

die  SIerstellanir  nnd  den  Vertrieb    pbarma- 

eentlscber  Speelall täten. 

In  der  Anlage  wird  der  k.  k.  Lindei.^e™ng 
die  Abschrift  einer  im  Beichsgesetzblatte  er- 
scheinenden Verordnung,  mit  welcher  Bestim- 
mungen über  den  Handverkauf  in  Apotheken 
und  über  die  Herstellung  und  den  Vertrieb  der 
als  pharmaceutische  Specialitäten  bezeichneten 
arzneilichen  Erzeugnisse  erlassen  werden,  über- 
mittelt. 

I^ie  ^'  ^'  L^d^ite^  ^"^d  aufgefordert, 
Sorge  zu  tragen,  dass  die  politischen  Behörden 
und  ihre  Amtsärzte,  sowie  die  Apotheker- 
gremien und  die  einzelnen  Apotheker  auf  diese 
Verordnung,  mit  welcher  deren  Berechtigung 
zur  pharmaceutischen  Production  und  zum 
Arzneimittelverkaufe  wesentlich  erweitert,  aber 
auch  zur  ordnungsmässigen  Ueberwachung  der- 
selben durch  die  hiezu  vorpflichteten  behörd- 
lichen Organe  die  nothwendigen  Verkehrungen 
getroffen  werden,  besonders  aufmerksam  ge- 
macht und  die  genaue  Durchführung  ihrer 
Bestimmungen  sofort  veranlasst  werde. 

Die  Verzeichnung  der  durch  die  Verordnung 
getroffenen  pharmaceutischen  Erzeugnisse  hat 
in  allen  Apotheken  innerhalb  angemessener 
Fristen  zu  erfolgen,  und  sind  die  gesammelten 
Listen  der  gedachten  im  Verkehre  beflodlichen, 
unbeanstandeten  Arzneiartikel^  deren  Bereitung 
und  Bezeichnung  ersichtlich  zu  machen  ist,  nach 
Ablauf  der  Frist  sammeln,  der  fachmännischen 
Durchsicht  unterziehen  zu  lassen  und  bis 
1.  Juni  1895  mit  einem  eingehenden  Berichte 
über  die  Verhältnisse  des  Vertriebs  der  ein- 
schlägigen pharmaceutischen  Erzeugnisse  vor- 
zulegen. 
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Erlass  der  k.  k.  Statthalterel  in  Trlest 
Toin  19.  October  1894,  Z.  7890, 

an  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaften  in  Capo- 

distria,  Gradisca,  Lnssin,  Parenzo,  Yolosca  und 

an  den  Stadtmagistrat  Görz, 

betreffend  MassBAlMiieift  Keven  Tnberealöse. 

Mit  dem  Erlasse  vom  27.  Decemher  1889, 
Z.  19.801,*)  wurde  auf  die  Nothwendigkeit  hin- 
gewiesen, speeiell  in  Curorten  und  Cur  an- 
stalte n  Vorkehrungen  zu  treffen,  damit  die 
Einnistung  der  Tubereulose  möglichst  hintan- 
gehalten werde. 

Da  jedoch  diesen  Weisungen  nicht  durch- 
wegs und  mit  der  erforderlichen  Ezactheit  nach- 
gekommen wird,  so  sieht  sich  die  Statthalterel 
veranlasst,  dieselben  im  Wege  der  politischen 
Behörden  in  Erinnerung  zu  bringen  und  weiter- 
hin die  obligatorische  Anzeige  jedes  Falles  con- 
statirter  Tuberculose  in  Curorten  und  Curetab- 
lissements  anzuordnen. 

In  letzterer  Hinsicht  sind  demnach  sowohl 
die  Unterstandsgeber,  als  jeder  practicirende 
Arzt,  sowie  der  Todtenbeschauer  verpflichtet, 
derartige  Erkrankungen  und  Todesfälle  der 
Curcommission  (Grado,  Abbazia,  Lussin),  respec- 
tive  der  Gemeinde  (Görz,  Monfalcone,  Pirano, 
Perteole)  anzumelden. 

Abgesehen  von  den  an  Curorte  und  Car- 
etablissements  in  erhöhtem  Masse  zu  stellenden 
allgemeinen  hygienischen  Forderungen,  betreffend 
die  Beinhaltung  der  Strassen,  die  Vermeidung 
von  Staubentwicklung^  die  Versorgung  mit 
tadellosem  Trinkwasser,  die  klaglose  Abfahr  des 
Kehrichts  und  der  Fftcalien,  die  Ueberwachung 
des  Verkehres  mit  Nahrungs-  und  Genuss- 
mitteln,  sowie  abgesehen  von  der  allseitig 
geltenden  Obliegenheit^  der  Anzeige  des  Auf- 
tretens von  Infectionskrankheiten  und  der  da- 
gegen rasch  zu  ergreifenden  Massregeln,  hat 
gegenüber  der  Taberculose  noch  Nachstehendes 
in  Ausführung  zu  gelangen: 

In  den  Wohnzimmern  der  Kranken  sind 
mit  Deckel  versehene,  eine  flache  Wasserschichte 
enthaltende  Spucknäpfe,  in  öffentlichen  Localen 
dngttgen   solche   ohne  Deckel  aufzustellen   und 


*)  Siehe  Jahrff.  1890  d.  Bl.,  6.  48. 


ist  für   deren   tägliche  Reinigang  aut 
Wasser  Sorge  zu  tragen. 

Das  Ausklopfen  von  Teppichen  n.  dgL  u 
Fenstern,  in  Gklngen  und  Höfen  ist  wihnd 
des  lebhaften  Tagesverkehres  nicht  geststUt 

Die  Scheuerung  von  KrankeBsiiiB«!!, 
Stiegen,  Gängen,  öffentlichen  Localen  n.  i.  v. 
hat  auf  feuchtem  Wege  zu  erfolgen  und  liad 
die  dabei  benützten  Lappen  mit  Lange  an» 
kochen. 

Die  Schmutzwäsche  Schwindsüchtiger  duf 
mit  jener  von  Gesunden  nicht  vermengt  verda 
und  ist  ihre  separate  Auakochnng  in  Lange  m 
veranlassen. 

Das  von  den  Kranken  benützte  EssgeseUR, 
die  Gläser,  Löffisl  u.  dgl.  sind  sorgfiütif  a 
reinigen. 

Der  Abgang  eines  Kranken  (Wohiniip- 
wechsel,  Abreise,  Tod)  ist  seitens  dei  V«^ 
miethers,  respective  des  behandelnden  Amei 
unter  persönlicher  Verantwortnng  innerhslb  <br 
nächsten  12  Stunden  den  angegebenen  Orpam 
(Curcommission,  Ortsbehörde)  zur  Vertnlsnus 
der   Desinfection   der   Wohnrftnme   anzozdigMk 

Diese  hat  die  Fussböden,  die  Winde  W 
das  gesammte  Mobilar  sammt  dem  BeCtzeufi 
(Bettwäsche,  Decken,  Polster,  Matratze)  la  sn* 
fassen.  Die  Fussböden  sind  mit  heisser  Li^gt 
zu  waschen,  die  Wände  entweder  zu  weitm 
oder  mit  50  percent.  CarbolBäure-Lösnng,  eres- 
tuell  mit  nicht  zu  frischem  Brote  abznreibeB, 
dessen  gesammelte  Abfälle  zu  verbrennen  mL 
Die  Holz-  und  gepolsterten  Möbel,  vor  Alka 
die  Bettstätte  sind  allseitig  mit  Lappen,  dii 
mit  CarboUösung  befeuchtet  sind,  abzuwiackes 
und  das  gesammte  Bettzeug  dort,  wo  ein  Def- 
infector  zur  Verfügung  steht,  unbedingt 
in  diesem  unter  den  bekannten  Cautden  zi 
behandeln,  gegentheils  aber  vollständig  ss»- 
einander  zu  nehmen,  der  Beinigung  zu  nntsr- 
ziehen  und  durch  mehrere  Tage  zu  lüften. 

Die  politischen  Behörden  haben  die  Aoi* 
führung  dieser  sanitätspolizeilichen  Anordnonges 
durch  den  Amtsarzt  überwachen  zu  lassen  nsd 
die  Nichtbeachtung  derselben  nach  Masigzbe 
der  Ministerialverordnnng  vom  30.  September 
1857,  R.  G.  Bl.  Nr.  198,  au  ahnden. 
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Iftss    des    k.  k.   Ministerlnnis    des 
aem    Tom    13.    Noyember    1894, 

Z.  38011, 

an  alle  politischen  LandesbehordeD, 

relTemd  ilaa    Ter  bot    Ton  MWUllAms  pord« 

■em  Pflaster**. 

Die  k.  k.  liaiidesregierung  in  Czemowitz 
mit  dem  Brlasse  vom  21.  Oetober  1894, 
18.859  den  Vertrieb  der  von  der  Anglo- 
erikaniBcben  Pflaster-Compagnie  in  London 
engten  itnd  unter  dem  Namen  ^Williams 
rosea  Pflaster"  in  Verkehr  gesetzten  Arznei- 
)ereitung  in  ö£Eentlichen  Apotheken  verboten, 
D  ungeachtet  dessen,  dass  dieses  Präparat  mit 


lebhafter  Beclame  als  das  „beste,  sehnellste  und 
sicherste  aller  äusserlichen  Heilmittel"  gegen 
äussere  und  innere  Krankheiten  anempfohlen 
wird,  eine  Bereitungsvorschriffc  in  Gemässheit 
der  Bestimmungen  des  §  1  der  Ministerial- Ver- 
ordnung vom  17.  September  1883  (K.  G.  Bl. 
Nr.  39)  dem  Präparate  nicht  beigeschlossen  war. 

Hievon  wird  die  k.   k.     Landeregiemng       '^]^ 

dem  Auftrage  in  die  Kenntniss  gesetzt,  die 
Apotheker  des  unterstehenden  Verwaltungsge- 
bietes darauf  aufmerksam  zu  machen,  dass  nach 
den  Bestimmungen  der  obcitirten  Ministerial- Ver- 
ordnung der  Verschleiss  des  gedachten  Pflasters 
ohne  Bereitungsvorschrift  des  Erzeugers  in  Öffent- 
lichen Apotheken  unstatthaft  ist. 


Personalnachrichten. 


Ohmen:  Anstellungen:  Dr.  Josef  Zastiera 
und  Dr.  Carl  Euffner  als  Primarärzte  an 
der  Landesirrenanstalt  in  Prag,  Dr.  Bohnslav 
Hellich  als  Primararzt  und  Dr.  Franz  Z a h r a d- 
'  niöek  als  Secundararzt  an  der  Landesirren- 
anstalt in  Dobran,  und  Dr.  Ig^az  Fugner  als 
Fabrikaarzt  in  Wolin. 

Als    Gemeinde-,    beziehungsweise  Di- 
strictsärzte:  Dr.    Leopold    Wottitzky    in 
Schlaggen wald,  Dr.  Franz  Knittel  in  Grulich, 
Dr.  Jos.  Schimmer  in  Kasperberg,  Dr.  Bug. 
Levit    in   Horitz,    Dr.  Jos.  Wondraöek    in 
Slaupnitz,  Dr.  Carl  Steppan    in  Mnichowitz, 
Dr.  Josef   Woller   in    Ober-Sekerschan,    Dr. 
3osef  Wizelsperger  in  Neubistritz,  Dr.  Franz 
PstroB   in  Wolin,  Dr.  Josef  Böhm  in   Zinn- 
waid, Dr.  Julias  Hirsch  in  Fleissen,  Dr.  Josef 
Janku    in    Woseletz,    Dr.    Martin    §ima    in 
Zirnau,  Dr.  Salomon  Skrlinka  in  Seh  weissing. 

Ernennungen:  Die  provisorischen  1.  f. 
Bezirksärzte  Josef  Putschka  in  Leitomischl 
und  Franz  Messner  in  Joachimsthal  wurden 
definitiv  angestellt. 

Niederlassungen:  Dr.  Carl  Wessely 
in  Hohenfarth,  Dr.  Theodor  Rihl  in  Asch, 
Dr.  Victor  Mann  in  Badyn,  Dr.  Theodor  Öap 
in  Peöek,  Dr.  Carl  Langer  in  Karolinenthal, 
Dr.  Yratislav  Ku Ö  er a  in  Wrschowitz,  Dr.  Ignaz 
Dvofak  in  Jitschin,  Dr.  Faltjs  in  Dobro- 
^tz,  Dr.  Franz  Wolf  in  Bilin. 

Bukowina:     Uebersiedlungen:     Dr.     Mende^ 

Maria n    von    Illischestie     nach     Stulpikany, 

Dr.  Eduard   Beil  ich   von    Solka   nach    Cilli 

(Steiermark),   Dr.  Arthur  Kreuz   von   Seletin 

nach  Suczawa,  Dr,  Mendel  Braun  von  Qura- 


humora  nach  Przemjsl,  Dr.  Bernhard  Gesang 
von  Czernowitz  nach  Görz. 

Niederlassungen:  Dr.  Stanislaus  Le- 
czjnski  in  Czernowitz,  Dr.  Josef  Ohrenstein 
in  Storonetz-Putilla,  Bezirk  Wiznitz. 

Mag.  pharm.  Johann  Schmidt  hat  die   neu- 
errichtete  Apotheke  in  Czndin  eröffnet. 

Galizien:  Anstellung  als  Di  str  i  et  s  ar  zt : 
Dr.  Adolf  Fleischmann  in  Czemelica,  Bezirk 
Horodenka. 

Niederlassungen:  Dr.  Ernst  Hess  in 
Biala,  Dr.  Edmund  Wo jtowicz  in  Mordarka, 
Dr.  Jacob  Rubinstein  in  Stanislau. 

Uebersiedlungen:  Dr.  Franz  Gasiorek 
von  Dnbiecko,  Bezirk  Przemysl,  nach  Bochnia, 
Dr.  Josef  Kurasiewicz  von  Lnbienie  wielkie, 
Bezirk  Grodek,  nach  Krakau,  Dr.  Franz 
Michalik  von  Czemichow  nach  Przemjsl, 
Dr.  Ludwig  Sobieszczanski  von  Mszana 
dolna  nach  Wielkie  Oczy. 

Mag.  pharm.  Hermann  Engl  ender  hat  die 
Apotheke  in  Przemyslany  und  Mag.  pharm. 
Alexander  Berg  1er  die  Apotheke  in  Mikola- 
jew  gekauft. 

Kärnten:    Anstellung:    Dr.    Hans    Bauer  als 
Districtsarzt  in  Grades. 


Niederlassung:    Dr.    Arthur    Meyer 
Winklem,  Bezirk  Spittal. 


in 


Krain:    Mag.    pharm.    Franz    Starkel     hat    die 
Apotheke  in  Gottschee  gekauft. 

Mähren:      Angestellt     als      Districtsärzte: 
Dr.    Leo    Badner     in    Saitz,     Dr.     Ludwig 


r 
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Ann  er  1  in  Frain,  als  Herrsobaftsarat  Dr.  Wil- 
helm Jan  dl  in  Friedland. 

Niederlassnngen:  Dr.  Thomas  Kota- 
le cki  in  Gross- Wisternitz,  Dr.  Leopold  Grün 
in  Startfleh,  Dr.  Liadislans  Jiöinsky  in 
M.-Ostraa,  Dr.  Yincenz  Bnrianek  in  Bjstritz, 
Dr.  Emil  Man  k  in  Mähr.-Neostadt. 

Uebersiedlnng:  Dr.  Ascher  Tanbeles 
Ton  Frain  nach  Wien,  Dr.  Jonas  Friedmann 
▼on  Schattau  nach  Unter-RetEbach. 

Mag.  pharm.  C.  Horodek  hat  die  Apotheke 
in  Znaim  gekauft. 

NiederOsterreich.  Anstellnngen:  Als  Ge- 
meindelrste:  Dr.  Sigmund  Goldstein  fUr  die 
Gemeindegruppe  Mittergrabem.  Dr.  Albin 
Spitaler  in  Eirchberg  a.  W.  Dr.  Carl  Lisch- 
karz  in  Amt  Aspang. 

Niederlassungen:  Dr.  Oskar  Schoina 
in  Altenmarkt. 

Uebersiedlungen:Dr.FriedrichMaassen 
Ton  Payerbach  nach  Wien,  Dr.  AdaJbert 
Harasser  ron  Altenmarkt  nach  Weissenbach 
a.  d.  Triesting,  Dr.  Friedrich  Janecsek  von 
Weissenbach  a.  d.  Triesting  nach  Herrenbaum- 
garten. 

Mag.  ph.  Camillo  Mratschek  hat  die  Apo- 
theke in  Betz  käuflich  erworben. 

Oberösterreich:  Niederlassungen:  Dr.  Josef 
Federspiel  in  Gallneukirchen,  Dr.  Carl  v. 
Pausinger  in  Limbach,  Dr.  Berthold  Fried- 
mann in  Schärding. 

Mag.  pharm.  Adalbert  Hermann  hat  die 
Apotheke  in  Grein  gekauft 

Salzburg:  Anstellungen:  Dr.  Stefan  Heiss 
als  Gemeindearzt  in  Mittersill,  Dr.  Franz 
Meyer  als  €tomeindearzt  in  Grossari. 

Thierarzt  Budolf  Schwarz  zum  Beschau- 
thierarzte  in  Strasswalchen. 

Uebersiedlung:  Dr.  Heinrich  Stanger 
Ton  Büttersill  naeh  Innsbruck. 

Schlesien:  Anstellungen:  Dr.  Ferdinand L 8 bei 
zum  Secundararzt  am  Kaiser  Franz  Josef- 
Spitale  in  Bielitz. 


Niederlassungen:   Dr.  Adolf  Psifi«  i» 
Troppau,  Dr.  Josef  Richter  in  DirilaidMi. 

Uebersiedlnngen:  Dr.  Josef  Stiller  i« 
Setzdorf  nach  Niklasdorf,  Dr.  Bonihard  Weiti. 
berger  von  Bistritz  nach  Nieder-Blodonritz, 
Dr.  Jobann  Seyk  Ton  SkoCaehan  nach  Ctmay 
witz  (Bukowina). 
Steiermark:  Anstellungen:  Dr.  Ladvif 
Haagner  und  Dr.  Johann  Reiter  alsSeeiO' 
darärzte  im  allgemeinen  Erankenbanse  ioGm, 
Dr.  Friedrich  Sonnleitner  als  Werkiara  b 
Donawitz. 

Niederlassungen:  Dr.  Hubert  KitW 
hauser,  Dr.  Arthur  Laab,  Dr.  GnstaTprSll 
und  Dr.  Maximilian  Richter  in  Gm, 
Dr.  Georg  Scheffzig  in  Leataehach,  Dr.  Ma- 
thias Schmirmaul  in  Marburg. 

uebersiedlnngen:  Dr.  Joeef  WiUerer 
▼on  Feldhof  nach  Laibach,  Wondaitf  Jewf 
Moller  Ton  St.  Florian  naeh  8t.  Stefiu 

Mag.  ph.  Alois  Hofinek  hat  die  Apoiktke 
zum  Adler  in  Marburg  gekaufte 
Tirol:   Ernennungen:   Dr.  Engelbert   W5rU 
zum  k.  k.  SanitXtsassifltenten  und  Gemeindeints 
in  Buchenstein. 

Anstellungen:  Dr.  Peter  Sembinati  ah 
Gemeindearzt  in  Kurtatsch,  Wnndant  Aatoi 
Zerlanth  in  Pfunds,  Dr.  Frans  Schlachttr 
in  Lustenau,  Wundarzt  Franz  Weingar ta er 
in  WOlsach. 

Uebersiedlnngen:    Dr.     Johann    Saiti 

▼on    Ried    nach     Waidhofen     a.     d.    Ihara. 

Niederlassungen:  Dr.  Joeef  Lippa  nd 

Dr.  Gustav  Wallerstein  inMeran,  Dr.  JduiB 

Perl  in  Griee  bei  Bozen. 


Todesfälle. 

Böhmen:  Dr.  Josef  Steppan  in  Kolin  ia 
79.  Jahre,  Dr.  Wilhelm  Herzig  in  Reiebeo- 
berg  im  82.  Jahre,  Dr.  Ignaz  Zitko  in  Her- 
manmJFstetz  im  65.  Jahre,  Wanderst 
Stransky  in  Wilimo^. 


Vermischte  Nachrichten. 

Herstellang  von  Diphtherieheilsemm  in  Oesterreich. 

Wie  wir  in  früheren  Nummern  des  »Oesterreichischen  SanitSt8we8enB<  mitgetheilt  haben,  ist 
seitens  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  sofort  nach  der  Publication  der  Heilerfolge,  welche  mit  den 
nach  Prof.  Behring  in  Deutschland  und  ▼on  Prof.  Roux  in  Frankreich  erzeugten  Heilserum  gegea 
Diphtherie  erzielt  wurden,  mit  der  Herstellung  dieses  Heilserums  in  staatlicher  Regie  in  der  fOr  der- 
artige Zwecke  schon  früher  beim  k.  k.  Rudol^pitale  in  Wien  errichteten  pathologiach-baeteriologiseheB 
Anstalt  durch  Prof.  Dr.  Pal  tauf  begonnen  worden. 

Die  betreffenden  Arbeiten  haben  einen  sehr  erfreulichen  Fortgang  genommen,  so  dass  es  nocb 
▼or  Jahresschlnss  gelungen  ist,  eine  Quantität  ▼on  Heilserum  herzustellen,  dessen  hoher  Immunisimngi' 
werth  durch  das  Thierexperiment  erprobt  wird. 

Mit  Rücksicht  auf  die  ▼orl&ufig  kleine  Quantität  dieses  ersten  in  Oesterreich  selbst  eiseugtea 
Heilserums  kann  dasselbe  ▼orerst  nur  zur  wissenschaftlichen  Erprobung  dienen.  Da  dem  Institute  jedoch 
bereits  10  zum  Theil  in  der  Immunisirung  ▼orgeschrittene  Pferde  zur  Verfügung  stehen  und  ihre  AnsaU 
eine  weitere  Vermehrung  erfahren  wird,  ergibt  sich  die  erfreuliche  Aussicht,  dass  im  Laufe  einiger  Monat« 
grössere  Mengen  ▼on  Heilserum  einheimischer  Production  an  Heilanstalten  werden  abgegeben  werden  kÜnneiL 

Btexu  «ine  Beilafl^e  und  «ine  8eparat-B«Uafl^tt. 


Yeniitworaicher  Redactenr:  Ladwip  WerMf.  Verlag  von  Alfred  HBIder  in  Wien.  Dnek  Ton  Friedriofe  Jasper  ia  Wtaa. 


Das  österreichische  Sanitätswesen.  Separat-Beilage  zu  Nr.  52,  27.  December  1894. 

YerUfj^  von  Alfred  H5lder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univenitäts-Buchhändler  in  Wien,  I.,  Rothentharmstrasse  lö. 


Cholera-Nachrichten. 


AbgeschloRHen  am  23.  December  1894,  Mittags». 


Galizien: 

Vom  17.  December  Seit  dem  Beginne 

bis  22.  December  der  Epidemie*) 

PoUtischer  Bezirk                                  Gemeinde                          Erkran-  Todes-  Erkran-  Todes- 

kungen  fäUle  knngen  fXUe 

Lemberg  Stadt: 1  1  —  — 

Seit  7./IX      —  —  72  57 

Börszczow:                    Muszkatöwka 1  1  3  3 

Pilatkowce 2  1  14  5 

Sapohöw 3  4  8  5 

Slobodka  Muskatowiecka     .1  1  5  5 

Wolkowce  Borszczowskie     .3  2  45  20 

Vom  17./XII.  bis  22./XII.  in  5  Gemeinden       10  9  —  — 

Seit  7./IV.  in  53  Gemeinden     ....       —  —  1275  715 

Brzezany:                   Kozowa 1  —  15  6 

Vom  17./Xn.  bis  22./XII.  in  1  Gemeinde         1  —  —  — 

Seit  4./IX.  in  15  Gemeinden    ....       —  —  283  147 

Buczacz:                     Cwitowa —  2  4  3 

Pyszkowce 3  1  33  10 

Rzepince 1  1  16  7 

Sokolow 1  —  10  4 

Trybuchowce 4  2  103  49 

Zaleszczyki  Male     ....         2  1  37  19 

Vom  17./Xn.  bis  22./XII.  in  6  Gemeinden       11  7  —  — 

Seit  16./VII  in  62  Gemeinden ....       —  —  2214  105 

'^)  Unter  Berücksichtigung  der  nachträglich  eingelangten  Ergänzungen  und  Richtigstellungen. 
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Polidaelier  Bexirk 


Gemeinde 


:. 


CzortkOW:  Bazar 

Czortköw 

Czortköw  Stary       .... 

Jagielnica 

Vom  17./XII.  bis  22./Xn.  in  4  Gemeinden 
Seit  22./VII.  in  18  Gemeinden      .    .     . 

Hu8iatyn:  Husiatyn 

Kopyczynce 

Wasylkowce 

Vom  17./XIL  bis  22./XII.  in  3  Gemeinden 
Seit  21./IV.  in  27  Gemeinden  .... 

Lemberg  Umgebung:    Zamarstynöw 

Vom  17./XIi:bis  22./Xn.  in  1  Gemeinde 
Seit  7./IX.  in  4  Gemeinden      .... 

Skalat:  Kalahoröwka 

Kokoszynce 

Kozina 

Wolica 

Vom  17./XIL  bis  22./XII.  in  4  Gemeinden 
Seit  26./VII.  in  19  Gemeinden    .     .     . 

Stanislau:  Knihinin  Dorf 

Stanislau 

Vom  17./XII.  bis  22./XU.  in  2  Gemeinden 
Seit  18./VII.  in  35  Gemeinden     .     .     . 

Tarnopol:  Ostrow 

Vom  17./XII.  bis  22./XII.  in  1  Gemeinden 
Seit  28./VII.  in  4  Gemeinden  .... 

TrembOWla:  Dereniöwka 

Vom  17./XII.  bis  22./XII.  in  1  Gemeinde 
Seit  28./Vn.  in  20  Gemeinden .    .     .     . 

ZIOCZÖW:  Kalne 

Vom  17./XILbis  22./XIL  in  1  Gemeinden 
Seit  18./IX.  in  27  Gemeinden     .     .     . 


Vom  17. 

DecMober 

Seit  den 

1  BtfiiM 

bis  22. 

December 

der] 

E^Uc^ 

Erknm- 

Todm- 

Erknui- 

T«dN- 

knngen 

fUle 

kungen 

£01« 

1 

2 

68 

37 

2 

2 

17 

10 

1 

32 

18 

1 

63 

37 

5 

4 



668 

341 

1 

115 

70 

4 

2 

77 

35 

1 

1 

34 

19 

6 

3 





— 

720 

376 

1 
1 

— 

31 

21 

121 

88 

4 

1 

21 

11 

5 

4 

{15 

8 

4 

2 

11 

5 

1 

1 

17 

8 

14 

8 

,^.^ 

— 

414 

m 

1 

1 

37 

25 

1 

1 

29 

19 

2 

2 





642 

342 

2 

2 

25 

17 

36 

21 

1 

1 

13 

10 

1 

1 

— 

180 

112 

4 

2 

17 

9 

4 

2 

— 

368 

197 

Galizien  Gesammtsamme: 

Voml7./Xn.bi822./Xn.in30Gememden      56  39  — 

Seit  7./IV.  in  745  Gemeinden .    .     .     .       _  _      14919 
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Das  österreichisohe  Sanitätswesen.  Beilage  zu  Nr.  7,  15.  Februar  1894. 

Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  ITniversitätn-BuohhXndler  in  Wien,  I.  Rothenthurmstrass«  1  ö. 


Das  Sanitätspersonale 

bei  den 

k.  kr.  politisclieri  Beliörden. 

am  1.  Jänner  1894. 


(Zasammengestellt  im  Sanitäta-Departement  des  k.  k.  Ministerium  des  Innern.) 


Im  Laufe  der  Jahre  1892  und  1893  hat  eine  bedeutende  Zunahme  der  Zahl 
der  den  politischen  Behörden  zugewiesenen  Sanitäts-  und  Veterinärorgane  statt- 
gefunden, welche  naturgemäss  auch  eine  wesentliche  Verschiebung  der  denselben  zu- 
gewiesenen Bezirke  zur  Folge  haben  musste.  Während  früher  mancher  Bezirksarzt 
bis  fünf  politische  Bezirke  in  seinem  Dienstesrayon  vereinigte,  hat  ein  Amtsarzt  nun- 
mehr in  der  Regel  einen  Bezirk  zu  verwalten.  Ausnahmen  bilden  nur  einige 
wenige  politische  Verwaltungsgebiete,  welche  wegen  ihres  geringen  Umfanges  oder 
aus  localen  Gründen  auch  noch  jetzt  mit  einem  benachbarten  Sanitätsdistricte  vereinigt 
bleiben. 

Im  Personalstande  der  Sanitätsräthe  haben  geringe  Veränderungen  statt- 
gefunden, nur  in  Steiermark  ist  die  Zahl  der  ordentlichen  Mitglieder  von  6  auf  9 
gestiegen. 

Die  im  Laufe  des  Jahres  1893  in  Mähren  und  Dalmatien  erledigten  Stellen  sind 
bisher  noch  nicht  wiederbesetzt  worden. 

Eine  Erweiterung  der  Mit  gliederzahl  dieser  Fachräthe  trat  durch  das  Aerzte- 
kammergesetz  vom  22.  December  1891,  R.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892  ein,  doch  sind  die  Aerzte- 
kammem  noch  nicht  in  allen  Verwaltungsgebieten  activirt,  von  einzelnen  Kammern 
Delegirte  in  den  Landessanitätsrath  noch  nicht  gewählt,  und  konnten  in  Folge  dessen 
in  den  folgenden  tabellarischen  Ausweis  diese  Kammerdelegirten  nicht  vollzählig  auf- 
genommen werden. 

Die  Zahl  der  bei  den  poli  tischen  Behörden  angestellten  Sanitätsorgane 
ist  von  351  am  1.  Jänner  1892   auf   442  am  Ende  des  Jahres  1893  gestiegen   und 
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betheiligen  sich  an  dieser  Vermehrung  besonders  Niederösterreich,  Böhmen,  G&Iiäeo, 
und  zwar  ersteres  in  Folge  der  Systemisirung  der  k.  k.  Polizeiarztesstdlen  in  Wio, 
letztere  Länder  in  Folge  Vermehrung  der  Bezirksarztesstellen. 

In  der  Zahl  der  Referenten  bei  den  Centralstellen  ist  keine  VeräDdenuf 
eingetreten,  dagegen  hat  sich  das  den  politischen  Landesbehörden  zugetheflte  P^- 
sonale  in  Folge  der  nothwendig  gewordenen  Heranziehung  von  Bezirksärzteo  zv 
Dienslesleistung  bei  den  Statthaltereien  erheblich  vermehrt.  Das  Bedürfniss  der  ü^ 
berufung  von  Bezirksärzten  zu  den  Landesstellen  stellte  sich  besonders  anlässlidi  de 
drohenden  Choleragefahr  heraus ;   es  wurden  diese  Sanitätsorgane  in  der  Eigensdi^ 


von  inspicirenden  Amtsärzten  als  Vertreter   der  Sanitätsreferenten  za  b* 
spectionsreisen  verwendet. 

In  den  der  Choleragefahr  am  meisten  ausgesetzten  Ländern  Böhmen  ool 
(lalizien  wurden  je  drei,  in  Niederösterreich,  Mähren  und  Steiermark  je  ein  Bezirks- 
arzt als  inspicirender  Amtsarzt  in  Verwendung  gezogen  und  deren  Dienstesposten  i» 
zwischen  provisorisch  angestellten  Bezirksärzten  oder  Sanitätsassistenten  zugetheQt 

Hinsichtlich  der  Veter  in  äro  rgane  ist   hervorzuheben,    dass  in   Folge 
Errichtung  eines  eigenen  Veterinärdepartements  im  Ministerio 
des  Innern   die  Stelle  eines   k.  k.  Sectionsrathes  systemisirt  wurde   und  dass 
diesem  Departement  2  Veterinärinspectoren  in  Verwendung  stehen.  Bei 
politischen  Landesbehörden  wurden  ferner  6  Stellen  für  Veterinärinspectoren  derl 
8  Veterinärconcipistenstellen  der  X.  RangscIasse,  flir  staatlich  angestellte  Viehbeschai 
Stellen   in  der  XL  RangscIasse  systemisirt   und   die  Zahl   der   Bezirksthierärzte  t«* 
deutend  vermehrt. 

Durch  diese  Vermehrung  der  Dienstesposten,  sowie  in  Folge  Austrittes  aas  deii 
Staatsdienste,  Ablebens  oder  Uebernahme  in  den  Ruhestand  sind  in  den  beiden  Jahrd 
im  Personalstande  der  Idf.  Sanitäts-  und  Veterinärorgane  bedeutende  Veränderung« 
vorgegangen,  wie  aus  der  nachstehenden  Tabelle  zu  entnehmen  ist. 

Es  sind  demnach  während  der  Jahre  1892  und  1893  im  Ganzen  81  (unter  Ein* 
rechnung  der  k.  k.  Polizeiärzte  in  Wien:  133)  Aerzte  und  82  Thierärzle  in  da 
Staatsdienst  eingetreten  und  41  Aerzte  und  13  Thierärzte  in  Abfall  gekommen. 

Unter  den  aus  ihrer  Stellung  als  landesfürstliche  Bezirksärzte  Au8g^ 
tretenen  befinden  sich  mehrere,  welche  in  anderen  öffentlichen  Aemtern  an- 
gestellt wurden.  So  wurden  die  Bezirksärzte  Dr.  Marouschek  v.  Maröo 
zum  Director  der  k.  k.  ImpfstoiTgewinnungsanstalt  in  Wien,  Dr.  Witla(iil  zum 
Polizeichefarzt  in  Wien,  Dr.  v.  Engel  zum  Primarärzte  im  Krankenhause  zu  Bronn, 
Dr.  Poniklo  zum  Director  des  Krankenhauses  in  Krakau,  Dr.  K  lim  esc  h  zum 
Director  des  k.  k.  Franz  Joseph-Spitales  in  Wien,  Dr.  F  o  s  s  e  1  zum  Krankenhausdirector 
in  Graz,  Dr.  v.  Ferro  zum  Prosector  im  Status  der  Wiener  Krankenanstalten,  der 
Bezirksthierarzt  Gottlieb  zum  Leiter  der  Confinirungsanstalt   in  Krakau   ernannt 
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Tabelle  U. 


In  den 
Staatsdienst 
eingetreten 


It^^Ä'i"«"«'«^-«' 


Aente 


Thier-  i 
ärzte 


ausgetreten 


Aerzte 


Thier- 
ärzte 


getreten 


Aeraste 


Thier- 
ärzte 


Gestorbea 

Tiiicr- 


Aerzre 


irrie 


Böhmen 

Bukowina 

Dalmatien 

Galizien 

Kärnten  .     •       .    . 

Krain  .    .    .     ■   .  .... 

Küstenland     ..... 

Mähren 

Niederösterreich     ... 
OberOsterreich  .... 

Salzbarg 

Schlesien 

Steiermark 

Tirol  nnd  Vorarlberg    .    .    . 

Summe  . 


29 
3 

13 
1 

4 
6 
9 
3 
1 

8 
4 


38 
2 

15 
1 
4 
1 

12 
8 
1 


8 
1 


2 

1 


o         — 


2 

3 


3 
1 


2 

1 
1 


2 

1 


2  — 

—  1  1 

—  H  4 

—  .  2f  - 

1  ll     —  - 

1  :  - 


1 

1 
1     - 


81 


ö2 


20 


12 


2 


Wegen  Krankheit  wurden  auf  ihr  Ansuchen  in  den  Ruhestand  versetzt :  Landes- 
saniläisreterent  Dr.  Ehmer  in  Steiermark  und  die  iandesflirstlichen  Bezirksärzte:  Dr. 
Inghini  und  Dr.  Madirazza  in  Dalmatien,  Dr.  Machaiski,  Dr.  Kijas  und 
Dr.  Januszkiewicz  in  Galizien,  Dr.  Wolf  und  Lury  in  Mähren,  Dr.  Reinagel 
in  Niederöslerreich,  Dr.  G  a  1 1  a  s  c  h  in  Oberösterreich,  Dr.  G  u  b  a  1 1  a  in  Steiermart 
Dr.  G  a  s  s  e  r  in  Tirol,  ferner  die  Landesthierärzte  S  w  a  t  y  in  Oberösterreich  uad 
Czech  in  Mähren. 

Gestorben  sind :  der  Landessanitätsreferent  Dr.  T  r  e  s  c  h  1  in  Steiermark  und 
die  landesfürstlichen  Bezirksärzte :  Dr.  Lesanowsky  und  Dr.  T  r  e  u  1  i  c  h  in  Bohmeiu 
Dr.  Kasprzycki  in  der  Bukowina,  Dr.  Grünhaut,  Dr.  Pawlas  undDr.  Woj- 
tasek  in  Galizien,  Dr.  Babarowich  und  Dr.  Fonda  im  Küstenlande;  dann  die 
Landesthierärzte  Kopatschek  in  Schlesien  und  Litt  ich  in  Galizien,  ferner  die 
Bezirksthierärzte  Epler,  Fischer  und  Wojcik  in  Galizien,  Heck  in  der  Buko- 
wina, Perdan  in  Krain  und  Rut tinger  in  Oberösterreich. 

Dem  Alter  nach  zählten  die  in  den  Ruhestand  getretenen  Amtsärzte  42,  46,  äO. 
60,  62,  63,  65,  66,  67,  68,  71  und  73  Jahre,  woraus  sich  ein  Durchschnittsalter  von 
61  Jahren  ergibt.  Die  Verstorbenen  standen  im  Alter  von  29,  41,  43,  47,  48,  49.  51, 
59  und  62  Jahren  und  erreichten  demnach  durchschnittlich  em  Alter  von  48  Jahren. 

Die  Dauer  der  Dienstzeit  betrug  bei  den  in  den  Ruhestand  Getretenen  Vi^ 
4,  16,  21,  22,  25(3),  26(2),  36  und  42  Jahre,  so  dass  auf  einen  Arzt  im  Durch- 
schnitt eine  Dienstzeit  von  22  Jahren  entfällt.  —  Auf  die  Gestorbenen  kommt  eine 
Dienstzeit  von  V3,  3,  11,  12,  13,  18,  21  (2)  und  29,  daher  durchschnittlich  von 
14  Jahren. 
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Die  in  den  Ruhestand  Versetzten  sind  erst  im  Älter  von  27,  31,  34  (2),  36,  38, 40, 41, 
46  (2),  47, 52  Jahren,  im  Durchschnitt  mit  39  Jahren^n  den  Staatsdienst  getreten,  während 
die  Verstorbenen  im  Alter  von  28  (2),  30  (2),  33,  36,  37,  38,  40  Jahren,  daher  durch- 
schnittlich im  33.  Jahre  zu  einer  Staatsanstellung  gelangten. 

Rechnet  man,  dass  ein  Mediciner  mit  dem  19.  Jahre  das  Facultätsstudium  be- 
ginnt, nach  Ableistung  des  Einjährig-Freiwilligenjahres  den  Doctorgrad  mit  dem  26.  Jahre 
erlangt,  und  erst  im  28.  oder  29.  Lebensjahre  die  Physicatsprüfung  ablegen  kann,  so 
dürfte  wohl  nur  ausnahmsweise  ein  Arzt  vor  dem  30,  Lebensjahre  eine  amtsärztliche 
Stelle  zu  erhalten  in  der  Lage  sein. 

Unter  den  Veterinärorganen  zählten  die  in  Ruhestand  Versetzten  beim 
Eintritte  in  den  Staatsdienst  ein  Alter  von  21  und  25  Jahren,  hatten  eine  Dienstzeit 
von  31  und  40  Jahren  zurückgelegt  und  traten  mit  dem  52.  und  65.  Jahre  in  Pension 
Die  Verstorbenen  waren  mit  22,  23,  27,  29,  33,  35  und  38  (2),  im  Durchschnitt  mit 
31  Jahren  in  den  Staatsdienst  getreten  und  hatten  nach  einer  Dienstzeit  von  2,  3,  4, 
11,  14,  15,  16  und  21,  daher  durchschnittlich  von  11  Jahren,  ein  Alter  von  25,  36, 
38,  42,  44  (2),  51  und  53,  im  Durchschnitt  von  41  Jahren  erreicht. 

Die  Vorrückungen  im  Stande  der  Amtsärzte  während  der  abgelaufenen  zwei 
Jahre  sind  aus  der  nachstehenden  Zusammenstellung  zu  ersehen.  Es  wurden  ernannt . 

Tabelle  ni. 


Sanitätsassistenten 

I'  zu 

ij 

»    Ai    r«      '  Bezirks- 
arztl.  Con-      ..    ^ 
.  .  .  ärzten 

i  "P""»     n.CI««e 


Concipisten  za 
Bezirks&rzten 


I.  Classe 


n.  Classe 


Bezirksärzte 

II.  Classe  zu 

Bezirksärzten 

I.  Classe 


Bezirksärzte 

I.  Classe  zu 

Landes-Sani- 

tätsreferenten 


Böhmen  .... 
Bukowina    .    .    . 

• 

Dalmatien   .    .    . 
Galizien  .... 

• 

Kärnten   .... 

Krain  .... 
Küstenland     .    . 
!  Fähren    .... 
Niederösterreich 
Oberösterreich    .    . 
Salzburg      .    .    . 
Schlesien      .    .    .    . 
Steiermark  .    .    .    . 

•        • 

Tirol 

11 
1 

2 


1 

1 

1 

1 

5 

1 

1 
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1      — 
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1 
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1 
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4 
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_^^ 

3 

1 

1 
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1 

9 
1 
2 
2 
l 


l 
3 


3 
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Wir  lassen  nun  das  namentliche  Verzeichniss  der  Mitglieder  der  sanitären  Fach- 
räthe  und  der  Amfsärzle  sowie  der  Amtsthierärzte  nach  dem  Stande  vom  1 .  Jänner 
1894  folgen. 
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Yerzeichniss 


der 


Sanitats-  und  Veterinarorgane 


bei  den 


k.  k.  politischen  Behörden 

naoh  dem  Stande  am  1.  Jänner  1894.*) 


I.  K.  k.  Ministerium  des  Innern  in  Wien. 

A.  Sanitäts-Departement: 

Dr.  Ku8y,  Ritter  v.  Dübrav,   Emanudj  k.  k.  Ministerialrath,  Sanitätsreferent  im 
Ministerium  des  Innern. 

Dr,  Daivner  Josef,  k.  k.  Ministerial-Secretär. 

Dr,  Mdichar  Leopold,  k.  k.  Ministerial-Vicesecretär. 

Dr,  Netolttzky  August,  k.  k.  Ministerial-Vicesecretär. 

Dr,   Wiethe  Theodor^  k.  k.  Ministerial-Concipist. 

Dr.  Meeraus  Emü,  k.  k.  Ministerial-Concipist. 

B.  Veterinär-Departement: 

Sperk  Bernhard^  k.  k.  Sectionsrath,  Veterinärreferent  im  Ministerium  des  Innern. 
Torre  Peter,  k.  k.  Veterinärinspector. 
Binder  Anton,  k.  k.  Veterinärinspector. 


*)  In  den  folgenden  VerseiclinlMen  lind  die  k.  k.  Besirktftnste,  SauitAteanUtenten  und  Besirkiihierftnle  ohne 
Raekaiokt  auf  ihren  Dienstrang  in  alptiabetiaoher  Reihenfolge  aoflgrefUhrt.  Die  dem  Amtuitse  derselben  in  Klammer  bei- 
gefBgten  Besirk«  ilnd  den  betreffenden  Sanitfttiorganen  tngetheilt. 
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II.  Sanitätsorgane 


bei  den 


k.  k.  politischen  Landes-  und  Bezirksbehörden. 


Böhmen. 


I.  SMitiLlMriaie  bei  i9r  k.  k.  StafttkaHerei  ia 

Prag. 

Dr.   Feie   Jgnaz,   k.    k.    Suttluütereirath,    Landes- 

Sanitatsreferent. 
Dr.   temj  Jo§ef,   \l  k.  SUtthAltera-SamUtMonci- 

pist. 
Dr,  Reichert  Jaroilav,  k.  k.  SanitatUMisteDt. 


Zar 


I.  Ol«—! 


Dr.  Braianich  Andreas,  inspicirender  Amtiftrzt. 

Dr,  Plzak  Franz,  infpidrender  Amisarzt. 

Dr,  SUmk  Vineenz,  inspicirender  Amtsarzt. 

Dr.  Weniseh  Friedrieh. 


II.  IL  k.  Bazirktirzte  aad  SaaKitaaaalateatea. 

a)  k.  k.  Basirkaante  Z.  Olaaa«  (DL  B.-cn ). 

Dr.  Bratanieh  Andreas,  8.  o.  Stattb. 

Dr.  Brechler,    Ritt.  v.  Troskowitz,    Vineenz  in  Leit- 

meritz. 
/>n  Cermak  Eduard  in   Hohenmauth. 
Dr«  Fuchs  Abraham  in  Jnngbnnzlan. 
Dr.  Oeüner  Stefan  in  Kaaden. 
Dr,  Orohmann  Johann  in  TepHtz. 
Dr.  Hainze  Ignaz  in  Tetscben. 
Dr.  Halik  Michael  in  Chmdim.' 
Dr.  HeUmuth  Friedrich  in  Pilsen. 
Dr,  Hochberger  Josef  in  Karlsbad. 
Dr.  Jungk  Josef  in  Komotan. 
Dr.  Kaba  Adolf  in  Klattan. 
Dr,  Kavalir  Carl  in  Pisek. 
Dr,  Kittl  Anton  in  BObm.-Leipa 
Dr,  Krbee  Ferdinand  in  Kolin. 
Dr.  Mauer  Josef  in  Beichenberg. 
Dr.  Paul  Gustav  in  Aassie. 
Dr.  Peduxzi  Friedrieh  in  Caslau. 
Dr.  Plzak  Franz,  s.  o.  SUttb. 
Dr.  Presl  Friedrich  in  Ji^in. 
Dr.  Rattay  Johann  in  Neustadt  a.  d.  M. 
Dr.  Ryhak  Johann  in  Nenhaus. 
Dr.  Schwarzkopf  Naüian  in  KOngl.  Weinberge. 
Dr,  Sechowsky  Ferdinand  in  Tabor. 
Dr,  Seyis  Gustav  in  Prachatitz. 
Dr,  Slavik   Vineenz,  s.  o.  Stattb. 
Dr.  Talskg  Heinrich  in  Tornan. 
Dr.   Urhan  Adolf  in  KOniggrätz. 
Dr.   Voigt  Carl  in  Scbüttenbofen. 
Dr.   Weniseh  Friedrich,  s.  o.  Stetth. 

b)  K.  k.  Beslrkaante  U.  Olaaa«  (X.  B.-01.)« 

/M  Amsiein  Josef  in  Kaplitz. 
Dr.  ^aW/i   Wilhelm  in  KOniginhof. 
Dr.  Dedb  Sigmund  in  Plan. 
Dr.  ^2ocA  Leopold  in  Senftenberg. 
7^r.  Brumlik  Ignaz  in  Pfibram. 


2V. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr, 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Fßr. 

Dr. 

Dr, 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr, 

Dr. 

Dr, 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 


Buhda  Theodor  in  Selcan. 
CMnini,  Emü  rcn^  in  i^r  '  Ascb;. 
Cemohorsky  Vineenz  in  Pardubitz. 
Dvofäk  Victor  in  Bndweu  (Moldantein). 
Fisehel  Emä  in  Graslitz. 
Fischer  Ludwig  in  Karolinenthal. 
Formdnek  Franz  in  Sehlan. 
Friedl  Ferdinand  in  Bakonitz. 
Hammer  Johann  in  Oablonz. 
Haelitek  JarosUn  in  Knttenberg. 
Bomitek  Micliael  in  Smicbow. 
Karos  Johann  in  Deatschbrod. 
König  Josef  in  Blatna. 
Kohn  Samuel  in  Falkenan. 
Kouinik  August  in  fiofowitz. 
KostUey   Wilhelm  in  Taus. 
Kradk  Wenzel  in  Beneschau. 
Kralert  Miloslaw  in  Pilgram. 
KvJhaiuf  Franz  in  Hohenelbe. 
KvasnU^ka  Innocenz  in  Randuitz 
Lutje  FeUx  in  Pod^brad. 
Malkovsky  Ferdinand,  in  Nenbjdsohow 
Metze  Alexander  in  Scbluckenan. 
Metzl  Adolf  in  Friedland. 
Odstrvilik  Josef  in  Starkenbach. 
Pelikan  Friedrich  in  Böhm.-Brod. 
Piek  Julius  in  Landskron. 
Porges  Rudolf  in  Kmmau. 
Pross  Carl  in  Reichenan. 
Quirsfeld  Eduard  in  Rnmborg. 
Reisinger  Gottlieb  in  Tepl. 
Rudofsky  Franz  in  Biscbofteinits. 
Scholz  Franz  in  Braunau. 
Theimer  Josef  in  Mies. 
Jtchf  Josef  in  Trantenan. 
Tobek  Wenzel  in  Leitomischl. 
Uttl  Franz  in  Strakonitz. 
Vezwald  Franz  in  Semil. 
Waiter   Wenzel  in  Kladno. 
Wodniansky  Ludwig  in  Brüx. 
Wolf  Hugo  in  Saaz. 


o) 


k.  SanltataaaalataiitaB. 


Dr.  Burian  Gtatav  in  Melnik. 

Dr.  GotiUeh  Leopold  in  Joachimsthal. 

Dr.  Hejtman  Prokop  in  Smichow. 

Dr.  Hlinecky  Franz  in  Kralowitz. 

Dr.  Hofice  Alfred  in  MüncbengrStz. 

Dr.  Iltis  Alfred  in  Qabel. 

Dr.  Kowdi  Josef  in  Poliöka. 

Dr.  Markt  Gotüieb  in  ChotSbof. 

Dr.  Poitulka  Alois  in  Laon. 

Dr.  Reichert  Jaroslaw,  n.  o.  Statth. 

Dr.  Richter  Josef  in  Podersam. 

Dr.  Rube§  Franz  in  Pfestitz. 

Dr.  Schwarzkopf  Salomon  in  Tacliau. 

Dr.  Stein  Israel  in  Mühlhansen. 

Dr.  Stratisa  Julius  in  Luditz. 


Verzeichniss 


der 


nitäts-  und  Veterinärorgane 


bei  den 


k,  k.  politischen  Behörden 

naoh  dem  Stande  am  1.  Jänner  1894.*) 


I.  K.  k.  Ministerium  des  Innern  in  Wien. 


A.  Sanitäts-Departement: 

Dr.  Ku9y,  Bitter  v.  Btibrav,   Emanud,  k.  k.  Ministerialrath,  Sanitätsreferent  im 

Ministerium  des  Innern. 
Dr.  Daimer  Josef y  k.  k.  Ministerial-Secretär. 
Dr.  Mdißhar  Leopold,  k.  k.  Ministerial-Vicesecretär. 
Dr.  Netolitzky  August,  k.  k.  Ministerial-Vicesecretär. 
Dr.    Wiethe  Theodovy  k.  k.  Ministerial-Concipist. 
Dr.  Meeraus  Emil,  k.  k.  Ministerial-Concipist. 

B.  Veterinär-Departement: 

Sperk  Bernhard,  k.  k.  Sectionsrath,  Veterinärreferent  im  Ministerium  des  Innern. 
Torre  Peter,  k.  k.  Veterinärinspector. 
Binder  Anton,  k.  k.  Veterinärinspector. 


*)  In  den  folgenden  Venelchniflsen  Bind  die  k.  k.  Besirki&rate,  SaulULtaassittenten  nnd  Besirksthierftrate  ohne 
*i«^  aof  ihren  Dienitrang  in  alphabetischer  Reihenfolge  anfiffefUhrt.  Die  dem  Amtssitae  derselben  In  Klammer  bei- 
(*•&  Besirke  sind  den  betreffenden  Sanltitsorganen  sngetheilt. 

7a* 
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Dr.  Dorozymki  Jacob  in  Borszczow. 

Tir.  Dzikovjski  Sigmund  in  Podhajce. 

Dr.  Füeuncz  Johann  in  Kolbnszövr. 

Jh'.  Frydmann  Zeno  in  Husiatyn. 

J)r.  Glowinaki  Vvicenz  in  Bobrka. 

J>r.  Goldhaber  Adolf  in  Zydacz6w. 

Dr,  Uirschler  Jfiedelaus  in  Buczacz. 

Dr.  .Hordynshi  AjidreiU  in  Jawor6w. 

Dr.  Jahkot^hi  Hyaeinth  in  Lisko. 

Dr.  Janiazewehi  Anton  in  Kamion ka. 

Dr.  Jendl  von  Sauaenhofen  Jgnaz  in  Trembowla. 

Dr.  Kouniachi  Josef  in  Wieliezka. 

Dr,  Kramarzynski  Miecislaus  in  Dabrowa. 

Dr.  Krokietcicz  Anton^  s.  o.  Statth. 

Dr.  Kronenberg  Carl  in  Grybow. 

Dr,  Lebedowicz  Emil  in  Mosciska. 

Dr.  Lic  Heinrieh  in  Brzozow. 

Dr.  Litumowicz  Orest  in  Tlamacz. 

Dr,  Lowy  Alois  in  Nisko. 

Dr.  Marynowski  Miedslaus  in  Jaroslau. 

Dr,  Meeitiski  Constantin  in  Bohorodczany. 

Dr.  Nejedlo  Felix  in  Skalat. 

Dr.  Nycz   Vincenz  in  Biala. 

Dr.  Sobolewski  Franz  in  Brody. 

Dr.  Tamawski  Apoünar  in  Kossdw. 

Dr.   Wasyletoski  Titits  in  Eohatyu. 


I  Dr.    Witkowshi  Eduard  in  Lancut. 

!  Dr,   Wurst  Adolf  in  Kalusi. 

I  Dr.    Wyazatyeki  Franz  in  Ropcayce. 

;  Dr.  Zelasowski   Victor  in  BudkL 


o)  X.  k. 

Dr.  Bednarski  JoJiatm  in  Nadvrorna. 

Dr.  Ciesmak  Julius  in  Stanislan. 

Dr.  Friedherg  Josef  in  Zaleszccyki. 

Dr.   Oold  Josef  in  Zloczow. 

Dr.  Januszkiewicz  Ignatz  (jun.)  in  Pilzno. 

Dr,  Krzyzanotoski  Calixtus,  s.  o.  Statth. 

Dr.  Kuhn  Adolf,  s.  o.  Stattlu 

Dr.  Lachotoicz  Eugen  in  Bzesz&w. 

Dr,  JfonUdlflwski   Valerius  in  Tarnobrze^. 

Dr,   Opienski  Jobann,  s.  o.  Statth. 

Dr.  Peters  Josef  in  Cie8zan6w. 

Dr.  Pohorecki  Ladislaus  in  Krakau. 

Dr.  Schmidt  Philipp  in  Horodenka. 

Dr.  Sciborowski  Kasimir  in  Limanow«. 

Dr.  Slaczka  Anton  in  Praemyul. 

Dr.  Szapia  Josef  in  Saybnacb. 

Dr.  Szczepatiski  Vladimir  in  Rzeflzovr. 

Dr.  Teodorouncz  Thad.  in  Stenislan. 

Dr,   Warzicki  Bronislatis  in  Zj^oczow. 

Dr.   Wegnynoufski  Ladislaus  in  Zbaraz. 


Kärnten. 


i.  Sanitätsorgane  bei  der  k.  k.  Landesregierung 

in  Klagenfurt. 

Dr,  Meusburger    Eduard^    k.    k.    Regierungs-Rath 

und  Landes-Sanitütsreferent. 
Dr,  Widmann  Alois^  k.  k.  Sanitätsassistent. 

11.  K.  k.  BezIrksSrzte  und  Sanitäteassietenten. 

a)  X.  k.  Bexlrkaärzte  Z.  Olaoae  (ZZ.  B.-01.). 
Dr,  Dreschnig  Bartholomäus  in  Villach. 


Dr.  Hussa  Victor  in  Völkermarkt. 
Dr,  Höhl  Wilhelm  in  St.  Veit. 

b)  X.  k.  Besirkainto  ZZ.  OIam«  (Z. 

Dr.  Hussa  Josef  in  Hermagor. 

Dr.  Povges  Salomon  in  Spittal. 

Dr.  Wachner  Hugo  in  Klagenfurt. 

Dr.  Wittmann  Friedrich  in  Wolfsberg. 


o)X.k. 
Dr.  Widmann  Alois  s.  o.  Landesreg. 


Krain. 


I.  Sanititeorgane  bei  der  k.  k.  Landesregierung 

in  Laibach. 

Dr.  Keesbacher  Friedrich^    k.  k.    Regierungs-Rath, 

Landes-Sani  tätsreferen  t. 
Dr.  Schuster  Julius  ^  k.  k.  Sanitätsassistent. 

Zvr  Dlenatlelatimv  zniTAthellt: 

Dr,  Zupanc  Franz,  k.  k.  Bezirksarzt  I.  Cl. 

11   K.  k.  Bezirksärzte  und  Sanitätsassistenten. 

a)  X.  k.  Beiirka&rste  Z.  Olamo  (ZZ.  B.-01.)- 
Dr,  Binier  Anton  in  Stein, 

Dr,  Kapler  Josef  (k.  k.  Sanitätsratb)    in  Laibach. 
Dr.  Linhart  Hermann  in  Oottschee. 


Dr.  Pavlii  Ignaz  in  Littai. 

Dr.  Zupanc  Franz,  s.  o.  Landesregierung. 

b)  X.  k.  Beslrkfl«nt«  ZZ.  OImm  (Z.  B. 

Dr.  Jelovsek  Jgnaz  in  Radmannsdorf. 

Dr.  Kaisersberger  Anton  in  Tscher nembl. 

Dr,  Kersnik  Josef  in  Ourkfeld. 

Dr,  Kotzmuth  Julian  in  Adelsberg. 

Dr,  Savnik  Eduard  in  Krainbni^. 

Dr.  Sterger  Stanislaus  in  Loitsch. 

Dr.  VaupoHo  Johann  in  Sudolftwerth. 

o)  X.  k.  BaBitatMtntolMSaB. 

Dr.  Schuster  JuUus  s.  o.  Landesreg. 


■OL)* 


Küstenland. 

1.  Sanitätsorgane  bei  der  k.  k.  Statthaiterei  in     Dr.  Hausenbichier  August,  k    k.  Statth.-8a]iitiUi- 

Trlest.  I  Concipist. 

Dr.  Bohata    Adalbert,    k.     k.     Statthaiterei- Rath,  i  ^^'  ^andi^-  Franz,  k.  k.  Sanitätsasststent 
Landes-Sanitätsreferent . 
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II.  K.  k.  Bezirksärzte  und  Sanitäfeaesistenten. 

»)  X.  k.  Beslrkaante  Z.  Oxmm«  (ZZ.  B-Ol.)« 

Dr.  Berger  Lttdwig  in  Gradisca. 
Dr,  Maver  Fidelis  in  Lassin. 
Dr,  Radoicovich  Cäsar  in  Capodistria. 
Dr.  Zeneovich  Alexander  in  Götz. 

b)  K.  k.  B«slrkiriknit«  TL  OImm  (X.  B.-O10- 
Dr.  Beden,  Quido  Ritt,  v.,  in  Mitterburg. 


Dr,  öaüasch  Bronislav  in  Tolmein. 

Dr.  Jascki  Franz  in  Mitterburg-Pisino. 

Dr,  Litu  Anton  in  Parenzo. 

Dr.  Schiavüozi  Bernhard  in  Pola. 

Dr.  Tamara  Joftann  in  Volosca. 

o)  X.  k.  SanltatMtMlsUateB. 

Dr.  Mandic  Franz  a.  o.  Statth. 
Dr.  FetchU  Cäsar  in  Pola. 


Mähren. 


I.  Sanitätsorgane   bei  der  k.  k.  Stattbalterei  in 

BrQnn. 

Dr,  Sehoefl  Bohert,  k.  k.  Statthalterei-Ratb,  Landos- 

Sanitätsreferent. 
Dr.  Walitek  Erwin,  k.  k.  Statth.-Sanitäts-Concipist. 
Dr,  Eisinger  Oustav,  k.  k.  SanitätsaBsistent. 

Zwt  BtoBStlttlstuir  sur^tkMlt  Amt  B«i.-Ant  Z.  Ol. 

Dr.  Spitzer  Sahmon,  inspic.  Amtsarzt. 

II.  K.  k.  Bezirkeftrzte   und   Sanitätaaeaistenten. 


0 


k.  B«slrks&nt«  Z.  Olasse  (ZZ.  B.-Ol.)< 


Dr.  Hnüica  Franz  in  Wallacbiscb-Meseritsch. 

Dr.  Hochgemuth  Moria  in  Nentitscbein. 

Dr,  Konetny  Stephan  in  Ung.-Hradiscb. 

Dr,  Krvbner  Johann  in  Iglau. 

Dr.  Kwrßkrst  Stephan  in  Weisskirchen  (Prerau). 

Dr,  KytHca  Johann  in  Kremsier. 

Dr.  I/öw  Leopold  in  Olmütz. 

Dr.  Schubert  Anton  in  Gaya. 

Dr,  Spitzer  S<Uomon,  s.  o.  Stattbalterei. 

Dr,  Wolfenstein  Nathan  in  Znaim  (Nikolsburg). 


b)  K.  k.  Beilrkflanto  ZZ.  OlaMo  (Z.  B.-01.). 

Dr.  ForttDoengler  Johann  in  Üng.-Brod. 

Dr.  Gayer  Alois  in  Sternberg. 

Dr.  Haunold  Josef  in  Mäbr.-Trübau. 

Dr.  Kaan  Hans  in  Miatek. 

Dr,  Krej6i  Carl  in  Boekowitz. 

Dr.  Mandl  Adolf  in  Göding. 

Dr.  Borges  Sigmund  in  Trebitscb. 

Dr.  Postulka  Franz  in  Auspitz. 

Dr.  Frotzkar  HerheH  in  Hobenstadt. 

Dr.  Schwarz  Ludioig   in  MÄbr.-Scbönberg    (Römer 

sUdt). 
Dr.  Singer  Eduard  in  Wiscbau. 
Dr,  StavU  Ignaz  in  Prossnitz. 
Dr.   Vdha  Johann  in  Datscbitz. 
Dr.   Weiss  Friedrich  in  NeusUdil. 
Dr.   Wyhndnek  Alois  in  Hollescbau. 

o)  X.  k.  SanltataasfllateBten. 

Dr.  Dwordk  Ernst  in  Brunn. 

Dr.  Eisinger  Gustav,  a.  o.  Stattbalterei. 

Dr.  GottUeb  Tgnaz  in  Gross-MeBeritscb. 

I  Dr,  Lewith  Sigmund  in  Littau. 

Dr.  Odstrüil  Moriz  in  Mäbr.  Kromau. 


Nlederösterreioli. 


I.  Sanitätsorgane  bei  der  k.  k.  Statth.  in  Wien. 

Dr.  Karajan  L.  B.  v.,  k.  k.  Stattbaltereiratb,  Lan- 

des-Sanit&tsreferent. 
Dr.   Haherler   Franz    Ritt,    v.,    k.  k.  Stattbalterei- 

Sanit&tsconcipist. 
Dr.  Harkanyi  Stiast.,  k,  k.  Sanitätsassistent. 
Dr.  Höfinger  Franz,  k.  k    Sanitätsassistent. 
Dr.  Stadier  Franz,  k.  k.  Sanitätsassistent. 
Dr,   WintemUz  Ludwig,  k    k.  Sanitätsassistent. 

Zur  DieiiatlelfltiiBir  cvrewlesen  die  BestTkaärzte 

Z.  Olaaae. 

Dr.  Langer  Johann,  inspicirender  Amtsarzt. 
Dr,  Blau  Wilhelm, 

II.  K.  k.  Bezirksärzte  und   Sanitätsassistenten. 

a)  k.  k.  Bestrkaärzte  Z.  Olaace  (ZB.  B.-Cn.). 
Dr.  Blau  Wilhelm^  s.  o.  Stattb. 
Dr,  Blumenfeld  Hermann,  in  Brück  a.  d.  L. 
.Dr,  Langer  Johann,  s.  o.  Stattbalterei. 
Dr,  Preieithner  Florian  in  Gross-Enzersdorf. 
Dr.  Rauchegger  Josef  in  Hietzing. 
Dr.   Tinus  Karl  in  Komeuburg. 
Dr.   Ulbing  Josef  in  Baden. 
Dr.  Waiora  Heinrich  in  Anistettm. 


b)  X.  k.  Beslrkfllnte  ZZ.  Olaaae  (Z.  B,-O10. 
Dr.  Friedvnger  Carl  in  Wiener  Neustadt. 
Dr.  Grinschgl  Josef  in  Mistelbacb. 
Dr.  Hegner  Thomas  in  St.  Polten. 
Dr.  HofmoU  Eugen  in  Waidbofen  a.  d.  Th. 
Dr.  Hostonsky  Johann  in  OberboUabrunn. 
Dr.  Mitscha  August  in  TuUn. 
Dr,  Nowak  Josef  in  Scbeibbs. 
Dr,  Resch  Thomas,  Edl.  v.,  in  Krems. 
Dr.   Urbauer  Friedrich  in  Neunkircben. 
Dr.    Vischer  Franz  in  Zwettl. 
Dr.  Winter  Max  in  Hörn. 

o)  X.  k.  BanltataMisUteiiteii. 

Dr.  Harkanyi  Sebast.  s.  o.  Stattb. 

Dr.  Höfinger  Franz  s.  o.  Statth. 

Dr.  Stadler  Franz  s.  o.  Stattb. 

Dr.  Wintemitz  Ludwig  s.  o.  Stattb. 

lii.  K.  k.  Polizei-Sanitätspersonaie  in  Wien. 

a)  k.  k.  PolUei-Ohefttnt. 
Dr.    Witlaiil  Andreas,  k.  k.  Sanitätsrath. 

b)  X.  k.  PoUxel-Beslrkaante  Z.  Cl. 
bei  den  Oommlssariaten : 

Dr,  Biach  Alois,  Stadt. 
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Dr.  JDeimd  Sebastian^  Stadt. 
Vr.  Hirsch  Karl,  MarUhUf. 
Dr.  Jakach  Rudolf,  Hernais. 
Dr.  Merta  Jnton,  Alsergrund. 
Dr.  PoUender  Ferdinand,  Wieden. 
Dr.  PoUak  Ätoriz,  WÄhring. 
Dr.  Rosenfeld  Lazar,  Meidling. 
Dr.   Weiss  Wilhelm,  Neubau. 

o)  K.  k.  PoUsei-BeslrkflArste  IZ.  Ol. 
bei  den  OommlaMurlaten: 

Dr.  Adler  Gustav,  Margrarethen. 

Dr.  Baumgarten  Rudolf,  Budolfsheim. 

Dr.  Fuchs  Karl,  Pol.-Gefangenhaus. 

Dr.  Hagel  Isidor,  Landstrasse. 

Dr.  HorsUzky  Rudolf  Margarethen. 

Dr.  Kienast  Franz,  Landstrasse. 

Dr.  Koch  Oedeon,  Favoriten. 

Dr.  Munk  Julius,  Josefstadt. 

Dr.  Popper  Heinrich,  Wieden. 

Dr.  Schaumann  Raimund,  Prater. 

Dr.  Schmitt  Josef,  Simmering. 

Dr.  Schrank  Josef  Josefstadt. 

Dr.  Steinberger  Jgnaz,  Leopoldstadt. 

Dr.  Steiner  Moriz,  Meidling. 

d)  X.  k.  Polizei  -  AMüstonz&rate 
bei  den  Oommiaeariaten : 

Dr.  Fischer  Hermann,  Hietzing. 


Dr.  Friedmann  Johann^  Hiotnng'. 

Dr.  Fröhlich  Josef  Hemals. 

Dr.  Fuhrmann  Friedrich,  dem  Che£tf  Me  wapAsäi 

Dr.  Handl  Norbert,  Favoriten. 

Dr.  Hlawaisch  Friedrich,  Alsergrund. 

Dr.  Hönigsfeid  Julius,  Mariahilf. 

Dr.  Kien  Simon,  Alsergrund. 

Dr.  Koch  Julius,  Scbmelx. 

Dr.  König  Jakob,  Floridsdorf. 

Dr.  Kolben  Siegfried,  Döbling. 

Dr,  Landesmann  Moriz,  Neubau« 

Dr.  Lipschitz  Isak,  Schmelz. 

Dr.  Äfandl  Moriz,  Wilhring. 

Dr.  PoUak  Alfred,  Brigittenau. 

Dr.  PoUak  Max,  Ottakring. 

Dr,  Popper  Jgnaz,  Stadt. 

Dr.  Prager  Karl,  Ottakring. 

Dr.  Rappaport  Jakob,  Leopoldstadt. 

Dr.  Rechnitzer  Julius,  Währing. 

Dr.  Reischer  Berthold,  Rudolfsheim. 

Dr.  Robiisek  Josef  Aladar,  Pol.-Gefaagenhaas. 

Dr,  Schild  Franz,  Leopoldstadt. 

Dr,  Siebenstern  PhiUpp,  DObling. 

Dr.  Toch  Josef,  Brigittenau. 

Dr.    Weihrauch  Samuel,  Floridsdorf. 

Dr.   Wengraf  Johann,  Simmering. 

Dr.   Winter  Julius,  Ftater. 


Obepösterreioli. 


I  Sanltitsorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei  in 

Linz. 

Dr.  KissUng   Adolf,    R.  v.,    k.  k.  Statthaltereirath , 

Landes-San  itfitsreferent. 
Dr,  Sehrack  Karl,    k.   k.    Statthalterei-Sanitätscon- 

cipist. 

Dr.  Födinger  Ludwig,  k.  k.  Sanitätsaasistent. 


11.   K.  k.  Bezirkeärzte  und  Sanitäteaeeietenten. 

a)  X.  k.  Beztrlui&nte  Z.  Olasze  (XZ.  B.-01.)« 

Dr.   Brandlmagr  Michael  in  Linz. 
Dr.  Mayr  Wilhelm  in  Perg. 


Dr.  Schuster  Josef  in  Steyr. 

Dr.  Schwarz  Sylvester  in  Freistadt 

b)  K.  k.  Bezirksinte  ZZ.  OlasM  (Z.  WL-OL). 

Dr.  Oybulak  Franz  in  Gmunden. 

Dr.  Figl  Vincenz  in  Kirchdorf. 

Dr,  Grill  Johann  in  Braunau. 

Dr.  Hold  Franz  in  Wels. 

Dr.  Locker  Julius  in  Yöcklabruck. 

Dr.  Orthner  Johann  in  Bied. 

Dr.  Pichler  Max  in  Schärding. 

Dr.  Schardinger  Hermann  in  Rohrbach. 

o)  X.  k.  SaBitatMUMlsie&tML 

Dr.  Födinger  Ludwig  s.  o.  Statth. 

Dr.  Zechenter  Clemens  in  Linz  (BezirkshaapUn'r. 


Salzburg. 


I.  Sanitäteorgane  bei  der  k.  k.  Landeeregierung 

in  Salzburg. 

Dr.  Sacher  Emanuel,  k.  k.  Regierungsrath,  Landes- 
Sanitätsreferent. 

II.  K.  k.  Bezirkeärzte  und  Sanitäteaeeietenten. 

a)  X.  k.  Bezirkz&rzte  Z.  Olaeee  (ZX.  &.-01.). 
Dr.  Martin  Ferdinand  in  Zell  am  See. 
Dr.  Pöll  Franz  in  Salzburg. 


b)  X.  k.  Bezirketarte  ZZ.  Olaeee  (X.  X»OL). 

Dr.  Eigner  Anton  in  Tamsweg. 
Dr.  Minnigerode    Carl,    R,    v,,    in    St  Johaon  im 
Pongau. 

o)  X.  k.  Baait&tMUMizteBt 

Dr.  Schonka  Josef  in  Salzburg  (Bezirkshauptmans- 
schaft). 
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Schlesien. 


tsorgane  bei  der  k.  k.  Ltndesregierung 
In  Troppao. 

ig    Ferdinand^   k.  k.    Regiernngsrath    und 

les-Sanitätsreferent . 

n  JSmanttel,  k.  k.  Sanitätsassistent 

II.  K.  k.  BezirkeSrzte. 

k.  Bezlrksinttt  Z.  OlMse  (IZ.  B.-01.). 
i  Bertikard  in  Teschen. 


Dr.  Friemd  Moriz  in  Freiwaldau. 
Dr,  Susaerl  Heinrieh  in  Jägerndorf. 

b)  K.  k.  Beslrksinte  IZ.  Olmmmm  (Z. 

Dr.  Offner  Emtt  in  Bielitz. 
Dr.  Kornfeld  David  in  Freudenthal. 
Dr.  Stvdeny  Alfred  in  Troppau. 
Dr.   Wieluch  Johann  in  Freistadt. 

o)  K.  k.  BerirkB«  — i«t»nt. 

Dr.  Äiaan  Emanud  s.  o.  Landesreg. 


.-Ol.). 


Steiermark. 


Itateorgane  bei  der  k.  k.  Stattbalterei 

In  Graz. 

neditz  Augtut,  k.  k.  Statthaltereiratb,  Lan- 

S&nitätsreferent. 

edrieh  Karl,  k.  k.  Statthalterei-Coneipist,  der 

irkshauptmannschaft   Voitsberg   zogetheilt. 

nduUeh  Bans,  k.  k.  Sanititsassistent. 

nmtL%imtung  sufpettieUt  die  fc.  k.  Bexlrks- 
ärst«  Z.  Ol.: 

dnstuser  Egbert^  inspicirender  Amtsarzt. 
chatachek  Ludwig, 

c.  Bezirksärzte  und  Sanitätsaealstenten. 

L  k.  Bajdrksarzte  Z.  OUum«.  (ZX.  B.-OL). 

einsaMer  Egbert  s.  o.  Stattbalterei. 
anhard  Albert  in  Marburg. 
lehattchek  Ludwig  s.  o.  Stattbalterei. 
^yrgiikndter  Heinrich  in  Graz  (Bezirksb.). 
esek  Lvudmg  in  Judenbnrg. 


Dr.  Schtucha  Franz  in  Weiz. 

Dr.  Seshun  August  in  Windiscbgrätz. 

Dr.    Wellenthal  Johann  in  Hartberg. 


b)  X.  k.  B^adrkaärst«  ZZ.  OlaM«  (X.  B.-OL). 

Dr,  Brezina  Ludung  in  Badkersburg. 

Dr.  HeUy  Carl  R.  v.,  in  Feldbacb, 

Dr,  Hochberg  Albert  in  Leibnitz. 

Dr,  Keppa  Andreas  in  Cilli. 

Dr.  Koch  Hermann  in  Mnrau. 

Dr.  Kutsehera  Adolf,  R.  v.  Aichbergen,  in  Leoben. 

Dr,  Schönauer  Carl  in  Deutscblandaberg. 

Dr,  Sadnik  Rudolf  in  Pettau. 

Dr.  Sehaffer  Felix  in  Gröbming. 

Dr.  Soügruher  Karl  in  Brück  a.  d.  M. 

Dr.  Tauerer  Hubert  in  Liezen. 


o) 


k.  SanltftUauiitoiit«!!. 


Dr.  Kandutseh  Hans  a.  o.  Stattb. 

Dr,  Mauczka  Hans  in  Rann. 

Dr.   Wozelka  Ferdinand  in  Luttenberg. 


Tirol  und  Vorarlberg. 


itateorgane  bei  der  k.  k.  Stattbalterei  In 
Innsbruck. 

aäer  Ferdinand,  k.  k.  Statthalter eirath,  Lan- 

9-Sanitätsreferent. 

anner  Ferdinand,  k.  k.  Stattbai terei-Sanitäta- 

incipist 

mdner  Fritz,  k.  k.  Sanitütsassistent. 

M  der  k.  k.  Statthalterei-Abtheifung  in 

Trient. 

fda  Edwin,  k.  k.  Bezirksarzt  in  Trient,  Sa- 

itatsreferent. 

bnci  Emanuel,  k.  k.  Sanitätsassistent. 

.  k.  Bezirksärzte  und  Sanitätsassistenten. 

X.  k  BeHrkflint«  Z.  Olaas«  (IZ.  B.-01.). 

iär  Jodoh  in  Bregenz.. 

Vaas  Mfons  in  Reutte. 

flacher  Jakob  inBruneck  und  Gericbtsbezirk 

Lmpezzo. 

^aan  Baimund  v,,  in  Meran. 

^Idfthherg  Conrad  v.,  in  Brixen. 

Pireher  Johann    (k.  k.  Sanitätsratb)    in  Inns- 

imek. 


Dr,  Prohibier  Guido  v,,  in  Rovereto. 

Ihr.  Rigos  Franz  in  Cles. 

Dr,  Theuille  Josef  in  Landeck. 

b)  K.  k.  B«zlrkaanU  ZZ.  OlaM«  (Z.  B.-01.). 

Dr,  BenvenuH  Albert  in  Tione. 

Dr.  Foppa  Peter  in  Bozen. 

Dr.  Kaaserer  Johann  in  Kitzbühel. 

Dr,  Lenz  Johann  A.  in  Kufstein. 

Dr.  Matt  Gustav  in  Schvraz. 

Dr.  Mezzena  Marino  in  Cavalese. 

Dr.  Nagy  Anton  in  Feldkircb. 

Dr,  Neuhauser  Ignaz  in  Imst. 

Dr,  Perger  Rudolf  in  Lienz. 

Dr.  PfurtscheUer  Josef  in  Binden z. 

Dr,  Poda  Edwin   in  Trient,    s.  oben  Stattb.-Abth. 

in  Trient. 
Dr.  Segaüa  Alois  in  Riva. 
Dr,  Tschurtschenthaler  Anton  in  Borge. 

o)  X.  k.  8anlt&tsaflfll«t«Bt«a. 

Dr,  Conei  Emanuel,  s.    oben  Stattbalterei-Abtb.  in 

Trient. 
Dr,  Mayer  Alfred  für  den  Gerichtsbezirk  Bucben- 

stein  (zugleich  Gemeindearzt). 
Dr,  Sander  Fritz  in  Innsbruck  s.  o.  Statth. 
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III.  Yeterlnärorgane 


bei  den 


k.  k.  politischen  Landes-  und  Bezirksbehörden. 


Böhmen. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei 

in  Prag. 

Dr.  Maresch  Johann,  k.  k.  Landesthierarzt. 
Dodkal  Franzj  k.  k.  VeterinÄr-Inspector. 
3Iudroch  JSmanuel,  k.  k.  Veterinär-Concipist. 

II.  K.  k.  Bezirkethierärzte  (XI.  R.-Cl). 

Apfelbach  Carl  in  Pisek. 

Bwk  Julius  in  Klattau. 

Bendl  Heinrich  in  Kaplitz. 

Bergmann  Ferdinand  in  Friedland. 

BersÜ  Sigismutid  in  Gabel. 

Blahnik  Wenzel  in  Jungbunzlau. 

Blazeh  Franz  in  Blatna. 

Bloch  Simon  in  Pfeatitz. 

Bohaö  Jo$ef  in  Neostadt  a.  d.  Mettau. 

Bouza  Johann  in  Kladno. 

Brasch  Friedrich  in  Tetscben. 

Desensy  Alfred  in  Smichov. 

Deyl  Wenzel  in  Tiirnau. 

Dichil  Friederich  in  KÖnig^rätz. 

Dobusch  Leopold  in  Reichenberg. 

Drescher  Josef  in  Tepl. 

Fhrhardi  Johann  in  Scblan. 

Fanta  Wilhelm  in  Braunau. 

Fiscfd  Friedrich  in  Königinhof. 

Floegel  Josef  in  Trautenau. 

Flusser  Josef  in  Gablonz. 

Frank  Anton  in  Mies. 

Freund  Ignaz  in  Tabor. 

Friedrich  Gustav  in  BöhmiBchbrod. 

Frydrir.h  Franz  in  Kralowitz. 

Glöckner  Franz  in  Rumbarg. 

Grassl  Franz  in  Eger. 

Grüner  Eduard  in  Saaz. 

Hahn  3foriz  in  B5hm.-Leipa. 

Hanns  Mathias  in  Laun. 

Hof  bauer  Josef  in  Schüttenhofen. 

Hofmann  Ludwig  in  Asch. 

Honsik  Josef  in  Pilgram. 

Hora  Franz  in  Aussig. 

Hradek  Ferdinand  in  Hofowitz. 

Hruza  Anton  in  Beneschau. 

Hylak  JoseJ  in  MUhlhansen. 

Janele  Engelbert  in  Kolin. 

Janota  JarosUxo  in  Podiebrad. 

Jürschik  Franz  in  Luditz. 

Kasper  Carl  in  Brüx. 


Kotdrek  Josef  in  Pardubitz. 
Klmig  Johann  in  Deutschbrod. 
Kolaf  Josef  in  Ji£in. 
Kokatka  Johann  in  Strakonitz. 
Kotik  Budolf  in  Chotebof. 
Kunstovny  Ignaz  in  Neuhaus. 
Lausehmann  Wenzel  in  Mttnchengratz. 
Liebseher  Wenzel  in  Rakonitz. 
/vd«/€r  Richard  in  Kaaden. 
Marek  Adalbert  in  Reichenan. 
Marschner  HeinrieJi  in  Schlnckenau. 
ife««n6r  i^rons  in  Joachimsthal. 
Münzer  Hugo  in  Plan, 
^aa/  Jnton  in  Komotau. 
Nadvomik  Frans  in  Raudnitz. 
Niemetz  Coelestin  in  Km  man. 
Novak  Josef  in  Kuttenberg. 
Obmann  /o«e/  in  Teplitz. 
Päckert  Johann  in  Tachau. 
Pavlat  Carl  in  Chrudim. 
Pelc  Josef  in  Senftenberg. 
iiehii^ek  Franz  in  Taus. 
ReAaA;  Alexander  in  Melnik. 
Reuter  Robert  in  Karlsbad, 
/^»ed/  Franz  in  Dauba. 
Rosenfeld  Max  in  Starkenbach. 
iSa/tM  Moritz  in  Leitmeritz. 
Schindlar  Johann  in  Hohenmauth. 
§/^^e2  Bohuslav  in  Wittingan. 
Schmied  Rudolf  in  Pilsen. 
Schönhauser  Hermann  in  PHbram. 
Schopf  Josef  in  Podersam. 
SchuUof  Emanuel  in  Ledetsch. 
Schröter  Josef  in  Graslitz. 
Slama  Edmwnd  in  Seloaii. 
Soukup  Johann  in  Polit^ka. 
Spinka  Moritz  in  Semil. 
Steyer  Franz  in  Moldautein. 
Steindler   Wilhelm  in  Hohenelbe. 
Sroboda  Rudolf  in  Landskron. 
yuma  Car/  in  K|jl.  Weinbergen. 
Tutschka  Josef  in  Leitomischl. 
I  aca<a  lAidteig  in  Karolinenthal. 
Wagner  Friedrich  in  Caslau. 
ITe&er  Wenzel  in  Falkenau. 
TFeidmann  .i^ow  in  Bischoftelnitz. 
ITt^  7^02  in  Prachatitz. 
bemann  ^n<on  in  Budweis. 
Zugrigl  Ludteig  in  Neubydzov. 


—     19    — 


Bukowina. 
lr.r..«e  bei  der  k  k.  L.»d..r.,.er«n,  I  XI-  R-CL  J-;«J^^  ;-  «u^- ^ 

in  CzernowlU.  ,     ^         ^      Luczeshil  Nicolaua  in  Kimpolung 

-onz,  k.  k.  Landes-Thierarzt.  '     »         »      i^'-op/  Johann  in  Sereth. 

>         •      Maier  StUomon  in  Guranumora. 
»         >      Frelicz  Comtantin  in  Starozynetz. 


6erf,    Veterinär-Concipiat. 

c.   Bezirks-   und  Beschau-Thierärzte. 

Sazirks-ThieT&rzt*  (X  und  XX.  TL-Ol.). 

Taniak  Leontius  in  Wiznitz. 
HUlardt  Alois  in  Kotzmann. 


o)  K.  k.  B«soh»ii-Thi«r&nt«. 

Ernst   Wenzel  in  Itzkany. 
Eckhardt  Wilhelm  in  Nowosielica. 

Eine  Stelle  unbesetzt. 


Dalmatien. 


rinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei 
in  Zara. 

anz,  k.  k.  Landes-Thierarzt. 

l.  k.  Bezirits-Tliierärzte  (XI.  R.-Cl.). 

xW  in  Knin. 
hhann  in  Ragusa. 


Äai»6  Sebastian  in  Benkovac. 
Salvador  Johann  in  Zara. 
Tro«<  Mathias  in  Spalato. 
{7«9at  Sigmund  in  Sebenico. 
Zanoskar  Johann  in  Sinj. 
ZivaljeviQ   Wladimir  in  Cattaro. 
Simenthal  Leo  in  Metkovic. 


Qalizien. 


irinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei 
in  Lemberg. 

Stelle  des  liandea-Thierarxtes  ist  niebt  besetzt. 

nowicz  Dionysj  k.  k.  Veterinär-Inspector. 
e  des  k.  k.  Veterln&r-Conclpiaten  ist  nicht  besetzt. 

»nsttolstiiiMr  znfT^tkeUt  dl«  k.  k.  Beilrkfl- 
ThlwanEte: 

Franz. 
howski  Johann. 

K.  Ic.  Bezirke-  und  Beschau-Thler'arzte. 

a)  X.  k.  B«sirkfl-Thler&rste  Z.  B.-Ol. 

twieeki  EmÜ  in  Wadowice. 
Carl  in  Krakau. 
btetüMS  Johann  in  Stanislau. 
laip  Carl  in  Rze8z6w. 

b)  X.  k.  Beslrkfl-Tlü«r&nte  XX.  B.-Ol. 

Hermann  in  Limanowa. 

kmoshy  Marion  in  Lisko. 

ek  Anton  in  Zaleszczyki. 

axh  Zaeharias  in  Turka. 

item  Josef  in  Jaworow. 

iki  Vladimir  in  Brzozow. 

i  Josef  in  Saybußch. 

Um  Gregor  in  Gorlice. 

nibimcz  Ädalbert  in  Trembowla. 

c/i  jFVawÄ  in  Dobromil 

tsynsU  Teophil  in  Zloczow. 

*Ma  Marian  in  Lancut. 

Iberg  Bruno  in  Sokal. 

icn«  Carl  in  Rndki. 

oroicic:  Wladimir  in  Dolina. 

ti;  /S^uTui  in  Bochnia. 


Fried  Ferdinand  in  Przemyäl. 
Oalek  Josef  in  Tlumacz. 
Gnateuncz  PeUr  in  Kolbuszowa. 
Orochowski  Carl  in  Moaciska. 
Grodecki  Miecislaus  in  Husiatyn. 
Herasymowicz  Stanislaus  in  Tarnopol. 
Hirsch  Hermann  in  Grybow. 
Horodnichi  Nicolaus  in  Zbaraz. 
Janowicz  Stefan  in  Sniatyn. 
XmeZ  Daniel  in  Brzesko. 
Ä^^  i^nifea«  in  Przemyslany. 
Kruczkowski  Silvester  in  Bobrka. 
/)r.  Krwawicz  Basil  in  Kolomea. 
Kwiecinski  Stanislaus  in  Jaroslau. 
Langhaus  Josef  in  Lemberg. 
Z4/fe  ^crwÄ  0«a«  in  Wieliczka. 
Lubliner  Leo  in  Neumarkt. 
Lucib»  /o»e/  in  Drohobycz. 

jMhaszewski  Andreas  in  Mielec. 
Machalshi  Ladislaus  in  Czortkow. 
Marko  Demeter  in  Biala. 
Maykowski  Basil  in  ßuczacz. 

Mikolctszek  Johann  in  Podbajce. 

Miziura  Andreas  in  Bohorodczany. 

Novak  Johann  in  Kalusz. 

Ochnicz  Michael  in  Chrzanow. 

Olbrycht  Peter  in  Sanok. 

Orzechowski  Marian  in  Pilzno. 

Panek  Johann  in  Ropczyce. 

Pawlikiewicz  Peter  in  Jaslo. 

PiZcÄ  Jnton  in  Grodek. 

Piskorski  Johann  in  Nisko. 

PontcÄ»  -Frana  s.  o.  Statthalterei. 

Przykopa  Rudolf  in  Staremiasto. 

Äa/f  Chaskel  in  Zolkiew. 

A)/ir  Heinrich  in  Borszczow. 

Bozankotoski  Johann  in  Sambor. 
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Buikowaki  Kasimir  in  Krakau. 

Sertoacki  Äfichael  in  Cieszanöw. 

Sigcdl  Hermann  in  Brzezany. 

Sikorski  Narcias  in  Tam6w. 

Skucinski  Johann  in  Horodenka. 

Smoluchaicaki  Johann  8.  o.  Statth. 

Sochanieuficz  Theophü  in  Wieliczka  (beurlaubt). 

SoUykietoiez  Johann  in  Nen-Sandec. 

Stupnicki  ÄnUm  in  Zydaczöw. 

Szcserba  Johann  in  Dabrowa. 

Szydtotoski  Zeno  in  Krosno. 

TycJtotDtki   Victor  in  Skalat. 

Urieh  Leopold  in  Kossow. 

VergeasUeh  Joaef  in  Myslenice. 


Trami«r«X;i  Franz  in  Kamtonka. 
IFeM«6er^  X&roAam  in  Rohatjn. 
Wdaaberg  Adolf  in  Rawa  roska. 
Wüitiaki  Johann  in  Brody. 
Z&mer  Ferdinand  in  Tarnobne^. 


o) 


k.  Besohaa-TldMrftrzto. 


Dziurzynaki  Theophü  in  Biala. 
Ma^ecki  Michael  in  Szczakowa. 
StrtUynaki  Juliua   besorg^  den  Dienst 
Bezirks-Thierarztes  in  Nadw6rna. 
Tlumak  Hirsch  in  Podwoloczyska. 
Wedrychoufski  Josef  in  Oswiecim. 


eise«  k  k. 


Kärnten. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Landesregierung 

in  Klagenfurt. 

Oertl  Franz  Josef y  k.  k.  Landes-Thierarzt. 

11.  K.  k,  Bezirka-Tliierärzte  (XI.  R.-Ci). 

Dodeü  Wilhelm  in  Wolfsberg. 


Oeratenberger  Jvliiu  in  Villach. 
Hable  Josef  in  Völkermarkt. 
Kukutaeh  Rudolf  in  Spittal. 
Lipoid  Patd  in  Klagenfurt. 
Schreg  Ludioig  in  St.  Veit. 
Schtoa/rz  Johann  in  Hermagor. 


Krain. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Landesregierung 

In  Laibach. 

Wagner  Joliann^  k.  k.  Landes-Thierarzt. 

II.  K.  k.  Bezirks-Thierärzte. 

X.  k.  Bezlrka-Thlerarst  Z.  B.-01. 

Wirgier  Thomas  in  Gurkfeld  (Gerichtsbez.  Littai). 

K.  k.  Besirkfl-Tlüer&nte  ZZ.  B.-01. 

Folakowsky  Alfred  in  Gottschee. 


Folakowahy  Arthur  in  Laibach. 

Gaapari  Ferdinand  in  AdeUberg. 

Korohec  Anton  in  Krainburg. 

Koaimik  Joaef  in  Radmannadorf. 

Majdiö  Franz  in  Loitsch. 

Paulin  Max  in  TschemembL 

Sadnikar  Josef  in  Stein. 

Skale  Othmar  in  Rudolfswerth  (Gerichtsbez.  Siftici). 

Turk  Hugo  in  Littai. 


Küstenland. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei 

in  Triest. 

Perko  Andreas,  k.  k.  Landes-Thierarzt. 
Zuttioni  Fgidf  k.  k.  Veterinttr-Concipist. 


II.  K.  k.  Bezirks-Thierärzte  (XI.  R-Cl.) 

Cella  Ramiro  in  Volosca  (Lussin). 
Nardini  Hadrian  in  Tolmein. 
Staudinger  Alexander  in  Mitterburg  (Pola). 
Zamarin  Anton  in  Capodistria  (Parenzo). 
Zvitioni  Eugen  in  Göiz  (Gradisca). 


Mähren. 


I.  Velerinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei  in 

BrQnn. 

Rudovsky  Joaef  k.  k.  Landesthierarzt. 
Januachke  Eduard,  k.  k.  Veterinärinspector. 
Tanzer  Ferdinand,  k.  k.  Veterinärconcipist. 

11.  K.  k.  Bezirksthieriirzte  (XI.  R.-CI.). 

Berger  Ferdinand  in  M.-Weisskirchen. 
Berger  Gustav  in  Stemberg. 
Cervenka  Ferdinand  in  Datschitz. 
Doleial  Adalberi  in  Ung.-Hradisch. 


Dressier  Rudolf  in  Hohenstadt. 
Dioorzak  Eugen  in  Mistek. 
Engehnann  Gkistao  in.  Mähr.-SchOnberg. 
Fehmann  Adolf  in  Boskowitz. 
Fiala  Emü  in  Auspitz  (Nikolsburg). 
Fiala  Julius  in  Holleechau. 
Graf  Franz  in  Gross-Meseritsch. 
Hanka  Carl  in  Znaim. 
Hejbcd  Franz  in  Brunn. 
Hermann  Franz  in  Iglau. 
Höfer  Eduard  in  Gaya. 
Hodurek  Carl  in  Nikolsburg. 
Kan^nyi  Albert  in  Neustadtl. 
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Korsehann  Ignaz  in  Ung.-Brod. 
KoudeUca  Florian  in  Wischau. 
Kratiae  Johann  in  Römerstadt. 
Kunz  Max  Jaromir  in  GOding. 
Lampreeht  Andreas  in  Nentitachein. 
Marhaiek  Franz  in  WalL-Meaeritach. 
Neüiiebel  Conrad  in  M&hr.-Kromau. 


Seifert  Johann  in  Trebitach. 
Schürt  Carl  in  Mähr.-Trabau. 
Tomaneh  Franz  in  Prerao. 
Woügart  Carl  in  OlmQtz. 
Zaüoukal  Thomas  in  Littan. 
Zlinshy  Franz  in  Kremsier. 
iivotsky  Josef  in  Prossnitz. 


Niederösterreioh. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei  in 

Wien. 

Umlauf  Carl,  k.  k.  Landes-Thierarzt. 
Wittmann  Carl,  k.  k.  Veterinär- Inspector. 
Urhan  Anton,  k.  k.  Veterinärconcipist. 

11.  K.  k.  Bezirks-Tliierärzte  (XI.  R.-Ct ). 

Dexler  Josef  in  Tnlln. 
Dürheek  Johann  in  Gross-Enzersdorf. 
Greiner  Anton  in  Brück  a.  d.  L. 
Güntner  Carl  in  Oberhollabrunn. 


Junk  Sigmund  in  Krem.«. 

JustuB  Josef  in  Miatelbach. 

KHng  Ludwig  in  Waidbofen  a.  d.  Thaia. 

Koch  Alois,  beurlaubt. 

Koziol  Hermann  in  Scheibbs. 

Miorini  Albert^  Edler  von  Sebentenberg,    in  Baden. 

Mrasek  Egidius  in  Wiener  Neustadt. 

Paeckert  Leopold  in  Hietzing. 

Prigl  Moriz  in  Amstetten. 

Schmidt  Johann  in  St  Polten. 

Schwammen  Max  in  Zwettl. 

Seimann  Michael  in  Komenburg. 

Styles  Jacob  in  Neunkirchen. 


Oberösterreloli. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Statth.  in  Linz. 

Felsehimovskg  Sylvester,  k.  k.  Landesthierarzt. 
Die  Veterlnlr-ConeipUteiMtelle  ist  nnbesetzt. 

II.  K.  k.  Bezirke-Thierärzte  (XI.  R.-Cl). 

Decker  Josef  in  Kirchdorf. 
Eppinger  Johann  in  Ried. 


Gabriel  Felix  in  Freistadt. 
B€uelberger  Alois  in  Braunau. 
Böchsmann  Ludung  in  Linz. 
Jomricli  Franz  in  VOcklabruck. 
Kirschik  Josef  in  Rohrbach. 
Pötsch  Carl  in  Steyr. 
Fotrebujes  Franz  in  Perg. 
Sehramml  Johann  in  Gmunden. 
Weigl  Alois  in  Schärding. 


Salzburg. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Landesregierung 

in  Salzburg. 

Suehanka  Franz,  k.  k.  Landes-Thierarzt. 


II.  K.  k.  Bezirks -Thierärzte  (XI.  R.-Cl.). 

Hauptmann  Franz  in  Salzburg. 
Kuschee  Heinrich  in  St.  Johann  i.  P. 
Paüa  Franz  in  Zell  a.  S. 
Schwaiger  Heinrich  in  Tamsweg. 


Schlesien. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Landesregierung 

in  Troppau. 

Slengl  Josef  k.  k.  Landes-Thierarzt. 

II.  K.  k.  Bezirks-Thierärzte  (XI.  R.-Cl.). 

Freissler  Ludwig  in  Troppau. 


Heinisch  Josef  in  Freiwaldau. 
Hemschik  Bartholomäus  in  Freistadt. 
Hof  er  Rudolf  in  Teschen. 
Kopitz  WiÜielm  in  Jägemdorf. 
Kubitza  Heinrich  in  Bielitz. 
Neumann  Otto  in  Freudenthal. 
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Steiermark. 


I.  Veterinürorgane  bei  der  k   k,  Statthalterei  in 

Graz. 

Dr.  Schindler  Albert,  k.  k.  Landes-Thierarzt. 
Slotoak  Ferdinand,  k.  k.  Veterinär-Concipiot. 

II.  K.  k.  Bezirke-Thierärzte  (Xi.  R.CI ). 

Äigner  Franz  in  Voitsber^. 
Bonca  BlasUu  in  Lattenberg. 
Czak  Josef  in  Pettau. 
Dexler  Hermann,  beurlaubt. 
Fest  Bernhard  in  Muran. 
Haage  Hermann  in  Marburg. 
Rindig  Josef  in  Leibnitz. 


Kirsehig  Johann  in  Liezen. 

Krendl  Rudolf  in  Feldbach. 

Munda  Johann  m  Rann. 

Opitz  Egidius  in  Judenborg. 

Pahst  Johann  in  Leoben. 

Bittmann  Rudolf  in  Brück  a.  d.  If . 

RoUer  Albert  in  Windischgras. 

Soioa   Vincenz  ifi  Radkersburg. 

Steininger  Josef  in  Deutsch-Landaberg'. 

Victoris  Franz  in  Gröbming. 

Vollouscheg  Josef  in  Cilli. 

Weiglein  Ernst  in  Hartberg. 

Wissiak  Eduard  in  Weiz. 

Die  Besirka-Thierarztentelle  in  Graz  ist  dermalen 
setzt. 


■ickt  b«. 


Tirol  und  Vorarlberg. 


I.  Veterinärorgane  bei  der  k.  k.  Statthalterei  in 

Innsbruck. 

Rizzoli  Carl,  k.  k.  Landes-Thierarzt. 
Sehossleitner  Carl,  k.  k.  VeterinSr-Inspector. 

II.  K.  k.  Bezirks-Thlerärzte  (XI.  R.CI.). 

Bazzoli  Heinrieh  in  Riva. 
Vefant  Emil  in  Borge. 
DesuÜan  Josef  in  Primiero. 
Faschingbauer  Ferdinand  in  Bozen. 
Franco  Moritz  in  Kitzbühel. 
Feuerstein  Lorenz  in  Kufstein. 
Fürthmaier  Johann  in  Reutte. 
Holneider  Fortunat  in  Cles. 


Köberle  Ludwig  in  Brixen. 
Knittd  Georg  in  Linsbruck. 
Lorandini  Ernst  in  Imst. 
Nenning  Ferdinand  in  Ampezso. 
Nicolussi  Oiado  in  Cavaleee. 
Perini  Maximilian  in  Trient. 
Scharfetter  Simon  in  Schwaz. 
Schlachter  Josef  in  Bludenz. 
Schmalzl  Josef  in  Tione. 
Straudi  Josef  in  Landeck. 
Sommer  Josef  in  Meran. 
Soster  Jakob  in  Rovereto. 
Stramitz  Florian  in  Lienz. 
WalsÜiöny  Josef  in  Bruneck. 
Wurm  Johann  in  Feldkirch. 
Zimmermann  Josef  in  Bregenz. 
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Eisenbahnstationen,  in  welchen  choleralcranice  Reisende 

der  Spitalspflege  und  Behandlung  übergeben  werden  können. 


Die  durch  Beobachtungen  und  Erfahrung  festgestellte  Thatsache,  dass  die  Cholera 
nicht  selten  durch  den  Reiseverkehr  verbreitet  wird,  führte  dahin,  dass  in  den  zum 
Zwecke  der  Abwehr  der  Seuche  angeordneten  Massnahmen  namentlich  auch  dem 
Eisenbahnverkehre  besondere  Beachtung  gewidmet  wurde.  Ergab  sich  hieraus  von 
selbst  die  Nothwendigkeit,  einen  cholerakranken  oder  choleraverdächtigen  Reisenden 
so  rasch  als  möglich  von  den  Mitreisenden  abzusondern,  so  lag  andererseits  das 
Bedürfniss  vor,  auch  für  die  entsprechende  Pflege  und  ärztliche  Behandlung  des 
Kranken  oder  Verdächtigen  Sorge  zu  tragen.  Bereits  im  Jahre  1872  wurden  in  Folge 
Erlasses  des  Ministeriums  des  Innern  vom  22.  November,  Z.  17951,  alle 
Gemeinden,  in  denen  sich  Eisenbahnstationen  befinden,  verpflichtet,  Reisende,  welche 
wegen  Choleraerkrankung  von  der  Fortsetzung  der  Fahrt  ausgeschlossen  werden 
müssen,  zur  weiteren  Pflege  zu  übernehmen.  Diese  Verpflichtung  der  Gemeinden 
ist  im  Heimatsgesetze  begründet. 

Anlässlich  der  späteren  Choleraepidemien  wurde  diese  Verpflichtung  den  Ge- 
meinden wiederholt  in  Erinnerung  gebracht,  und  hat  eine  Reihe  von  Gemeinden  theils 
isolirte  Abtheilungen  bestehender  Spitäler  zur  Aufnahme  von  Cholerakranken  ein- 
gerichtet, theils  eigene  Nothlocalitäten  für  diesen  Zweck  hergestellt. 

Wenn  nun  auch  die  erwähnte  Verpflichtung  der  Gemeinden  eine  allgemeine  ist^ 
stellte  sich  in  der  Praxis  doch  heraus,  dass  nicht  jede  Gemeinde,  in  deren  Gebiet  sich 
eine  Eisenbahnstation  befindet,  zur  Abgabe  von  cholerakranken  Eisenbahnreisenden 
geeignet  ist,  sei  es,  weil  das  Isolirlocale  derselben  von  der  Eisenbahnstation  allzu  weit 
abliegt  und  aus  dem  hierdurch  bedingten  langen  Transporte  des  Kranken  Gefahren 
für  diesen  oder  Gefahren  Für  Verbreitung  des  Ansteckungsstofies  hervorgerufen  werden, 
sei  es,  dass  in  der  betreffenden  Gemeinde  ärztliche  Hilfe  zu  schwer  zu  beschaffen  ist, 
sei  es,  dass  andere  Gründe  die  Gemeinde  als  Kranken-Abgabestation  ungeeignet  er- 
seheinen lassen. 

Es  wurden  daher  unter  Berücksichtigung  dieser  Umstände  nur  gewisse  Eisen- 
bahnstationen für  die  Abgabe  von  Cholerakranken  in  Spitalspflege  in  Aussicht  ge- 
nommen, und  zwar  solche,  in  denen  die  noth wendigen  Voraussetzungen  vorhanden 
waren  und  im  Jahre  1892  dieser  Zeitschrift  (Seite  294)  ein  vorläufiges  Verzeichniss 
derselben  veröffentlicht.  Seither  wurde  die  Reihe  dieser  Gemeinden  weiter  vervoll- 
ständigt und  zugleich  auf  eine  den  gegebenen  Verhältnissen  entsprechende  Ver- 
theilung   derselben  Rücksicht  genommen. 

Die  nachstehende  üebersicht  enthält  eine  nach  Eisenbahnlinien  geordnete  Zu- 
sammenstellung aller  Stationen,  in  denen  Cholerakranke  auswaggonirt  und  der  Spitals- 
pflege übergeben  werden  können,  nebst  den  Nachweisungen  über  Bettenzahl  der 
Spitäler,  zur  Verfügung  stehende  Aerzte,  Apotheken  und  Desinfectionsapparate.  Nur 
für  Wien,  wo  selbstverständlich  in  ausreichendster  Weise  vorgesorgt  ist,  wurden  die 
letzteren  Nachweisungen  in  die  Tabelle  nicht  aufgenommen. 

* 
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NB.  Die  Zahl  der  Aerzte  und  Wundärzte  ist  in  Bruchform  (Aerste  im  ZShler,  Wandinte  im  Xeus) 
—  Boll.:  BoUinger.  —  Br.:  Brückner.  —  Fl«:  Flfigge.  —  Katoersl.:  Kaiacnktten. 
9fik.:  Nikolich.  —  O.  Soll.:  Oskar  und  Schimmel.  —  Pr«:  Prchlik.  ^  Bekrb«:  Bok 
Apparate,    darunter  die  nach  Angabe  des  Chefarztes  Dr.  Gailfttor  construirten,    snent  bei  dei  k. 


Eisenbahnlinie 


u 

s 


Abgabestation 


Land   und  politischer  Betiik 


Aussig — Teplitz — Komotau 
dto.  (66  Km ) 


Aussig— Bilin  (32  Km.) 
dto. 


Königgrätz— Wostromef  (35  Km.) 
Öadova — Dohaliö— Smific 

(14  Km.) 
Nimburg— Jiein  (46  Km) 
dto. 


Bodenbach — Warnsdorf  (75  Km.) 
dto. 


» 


Prag — Georgswalde — Ebersbach 
dto.  (198  Km.) 


Röhrsdorf— Zwickau  (8  Km  ) 

dto. 
Bodenbach — Bensen — 
Böhm.  Leipa  (40  Km.) 
dto. 
> 
B.-KAinnitz — SteinschSnau 

dto.  (8  Km.) 

Rumburg-Nixdorf  (21  Km.) 
dto. 
dto. 


Prag — Pilsen- 
dto. 


-Fürth  i.  W. 

(191  Km.) 


» 
» 
» 


29 
44 
66 

32 


Aussig 

Dnx 

BrUx 

Komotau 

Aussig 

Bllin 


Königgrätz 

Sroific 
Nimburg 


35 
14 
46';  JUin 


9 
16 


I        r-' 

'    7o 

88 
146 
190 


Bodenbach 

Tetschen 

Bensen 

Warnsdorf 

Prag  (F.  J.  Bahnhof) 

Jungbunzlau 

Böhm.  Leipa 

Rnmburg 


8    Zwickau 
—     Bodenbach 


9 
16 
40 


Tetschen 
Bensen 
Böhm.  Leipa 


8     Steinschönau 
—  ,  Rum  bürg 
10     Schluckenau 
21  ,  Nixdorf 


—     Prag 
39     Beraun 
48     Zditz 
59     Hofowitz 
110  '  Pilsen 


Böhmen 


Böhmen 


Aunig 

TepliU 

Brüx 

Komotau 

Aussig 

Tepliti 


&.  k.  prlT.  b^hmlMhc 

Böhmen  Königgritz 


Böhmen 
Böhmen 


Königinhof 

Podebrad 

Jicin 


K.  k.  priT.  bl^hmlMhf 

Böhmen  Tetachen 


» 
» 


> 


Böhmen 


» 
» 
» 


Böhmen 
Böhmen 


> 
» 
» 


Böhmen 
Böhmen 


» 


Kamburg 
Kgl.  Weinberg 
Jungbundaa 
Böhm.  Leipt 
Rumburg 


Gabel 
Tetschen 


Böhm.  Leipa 

Tetschen 
Rumburg 
8chluekenaa 


&•  k.  prlF.  böhmisehf 

Böhmen  Kgl.  Weinbeige 

>  Hofowitz 


> 
» 
» 


» 
PUsen 
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,  K.  B.  Pnrkcrsdorf  1/0.  —  Abkürzuogen  fQr  die  Systeme  der  DesinfectioDsapparate :  JBac*:  Bacon. 
:  Komaxek.  —  K*  R*  S«:  Kurz,  Rietschi  and  Henneberf?.  —  Kllt4SCll*:  Kutschera-DieliDg.  — 
etill.s  Bycbnowski.  —  Schm«:  Gebr.  Schmidt.  —  Th«:  Thnrsfield.  iinpr.:  improvisirte 
ihDen  eingeftihrten  DesinfectionskXsten  (s.  Oesterr.  Sanitfttswesen  1889,  Seite  155  n.  1880,  Seite  102). 


»meinde 


Gattung  des  Spitales 


lltser  £l8enbabii. 


AU. 


Infectionsspital  im  allg.  Krankenhanse 

Nothspital 

Isolirabtheil.  d.  allg.  Krankenhanses  ' 

Nothspital 

Infectionsspital  im  allg.  Krankenhanse 

Spital 


■tmerctolbahnen* 


gräti 


arg 


rdbahn. 

nbach 

hen 

m 

isdorf 

Weinberge 

bnndan 

Q.  Leipa 

bürg 


!kaa 
inbach 
«ben 
ien 

m.  Leipa 

Dscbonan 
abwg 

Inckenan 
dorf 

^estbahn. 

l  Weinberge 

rann 

iu 

fowiti 

«en 


Nothspital 

Nothspital 
Nothspital 
Allgemeines  Krankenhaus 


Krankenhaus 

Barackennothspital 

Nothspital 

Krankenhaus 

Nothspital 

K.  u.  k.  Militärtruppenspital 

Das  öffentliche  und  alte  Spital 

Krankenhaus 


Isolirabth.  des  allg.  Krankenhanses 

Ejrankenhaus 

Barackenspital 

Nothspital 

Das  öffentliche  und  alte  Spital 

Krankenhaus 

Krankenhaus 

Epidemiespital 

Isolirabth.  des  allg.  Krankenhauses 


Nothspital 


> 


\   Choleraspital 


•3 

a 
o 


Zahl  der 


Aerzte    öffentl.'Haus- 


Wund- 
ärzte 


3  1! 
16  |i 

24 


6 

6 

6 

12 

37 

10 

16 

4 


14 
6 
6 
6 

16 

6 
4 

4 
20 


37 
4 
2 
4 


Apotheken 


4 

f 

2/0 

9 

4/0 

36 

6/0 

20  ; 

8/0 

4  1 

;  2/0 

16 

1 

3/0 

?  I     3/2 


I"    t 


2/0 
3/0 
2/0 


4/0 
6/0 
3/0 
6/0 
3/0 
8/0 
1/0 
4/0 


1/0 
4/0 
6/0 
3/0 
1/0 

2/0 
4/1 
3/1 
2/0 


3/0 
2/0 
1/0 
2/0 


48  !   28/1 


2 

1 
•j 

2 
2 
1 


1     ,    - 


1 
1 
2 


1 
1 
1 
2 
2 
2 
2 
1 


1 
1 
1 
1 
2 

1 
1 
1 
1 


2  !  - 

1  ;  - 

-  I  1 

1  1  - 

3  !  - 


Zahl  und  System 

der 

Dampfdesinfections- 

Apparate 


1 
1 
1 
1 
1 
1 


Th. 
Th. 
Th. 
Th. 
Th. 
Th. 


1  impr. 

2  Th. 
1  Th. 


1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

i 


Th. 
Th. 

Th. 

Th 

Th. 

Tli. 

Th 

Th. 


1  Th. 
1  Th. 
1  Th. 
1  Th. 
1  Th. 


i    1  impr, 
!  1  Th. 
1  1  Th. 
I  1  Th. 


1  Th. 
1  Th. 


2:  1  Th.,  1  Rohrb. 
14* 
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^ 


Eisenbahnlinie 


Prag—Pilsen— Fürth  i.  W. 
dto. 


Abgabestation 


Land  und  politischer  Beark 


1 


124 
169 


Bozen — Meran  (32  Km.) 
dto. 


Nttrschan 
Taus 


\  Czemowitz — Nowosielitza 
I  dto.  (83  Km.) 

j  Hliboka — Berhometh  a.  S. — 
I         Meiebrody  (63  Km.) 

Hatna— Kimpolang    (67  Km.) 
dto. 


32 


Bozen-Gries 
Meran 


Prag — Komotau— Karlsbad—  Eger 

(239  Km.) 
dto. 


> 

9 
> 
» 


104 
127 
202 
210 


Czemowitz 
Nowosielitza 

Storozynetz 


Wama 
Kimpolang 


Prag  (Staatsbahnhof) 

Saaz 
Komotau 
Elbogen 
Falkenan 


239  !,  Eger 


Prag— Hostiwitz  (20  Km.) 
Luzna  Lischan — Rakonitz 

dto.  (10  Km.) 

Komotau— Weipert  (72  Km.) 

dto. 
Falkenau— Klingenthal  (30  Km.) 


Lemberg  —  Belzec  (90  Km.) 


10 
72 


Prag  (böhm.  Westbahnh.) 

Rakonitz 
Komotau 
Weipert 


—  ;|  Falkenau 


dto. 


67 


Lemberg 
Rawa-ruska 


Wien — Aspaug  87  Km.) 
dto. 


31 
52 

87 


Wien 

Ober- Waltersdorf 

Wr.-Neustadt 

Aspang 


I  Graz— Höflach  (41  Km.) 
i  dto. 

I  Lieboch— Wies  (51  Km.) 
!  dto. 


—  I  Graz 

34  I  Voitsberg 

31  '  Deutschlands berg 

51  Wies 


Böhmen  Mies 

>  Taus 


Tirol  Bozen 

»  Meran 


Bnkowinaer  liocsltekaca 

Bukowina 


Bukowina 

» 

Bukowina 

> 


Czemowisi 

» 

Storozynetz 

> 
Kimpolnng 


Ausfiiclil.  priT.  Bnsekle* 


Böhmen 


Böhmen 

Böhmen 
Böhmen 


Prag 

Saaz 

Komotaa 

Falkenan 

> 
Eger 

Smiehow 

Rakonitz 
Komotau 
Kaaden 
Falkenan 


£l8enb.  JLemberg— Beixec 

Galizien  Lemberg 

>  Rawa  j 

K.  k.  priv.  ElsenlMüiB  ; 

Niederösterreich    Stadt  Wien  | 

Wr.-Neustadt 

Sudt  Wr.-Naostaiti 

i 

>  Neunkirchen 


K.  k.  prl¥.  Grax- 


Steiermark 

» 

Steiermark 


Sudt  Gras 
Voitsberg 

Deutschlandsberg 
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smeinde 


Gattung  des  Spitales 


an 


Nothspital 

Oeffentliches  Krankenhaus 


iiner  Halm. 


I  Spital 


etriebe  der  k.  k.  österreichischen  Staatsbahnen). 


Witz 
ielitza 

rnetK 


long 


Chol  eraisolir  local 


Choleraisolirlocal 


Choleraisolirlocal 
Choleraisolirlocal 


der  £i8€Dbatan. 

Prag  I  K.  k.  allg.  Krankenhans 


tau 

en 

nau 


ow 

litz 
itau 
ert 
inaa 


Allg.  E>ankenhans 

Nothspital 

Isolirspital 

Städtisches  Krankenhaus 

Isolirabth.  des  allg.  Krankenhauses 

und  Cholerabaracke 
Nothspital 

Allg.  Krankenhaus 
,  Nothspital 
i  Privat-Krankenhans 
1   Stadt.  Krankenhaus 


I  Betriebe  der  k.  k.  österreichischen  Staatsbahnen). 
^rg  '  Choleraspital 


len-Aftpang. 


'-Waltersdorf 
Ke\iBtadt 


Kaiser  Franz  Joseph* Spital 

Nothspital 

Choleraspital  und  Cholerabaracke 


Zahl  der 
Aerzte    öffentljHaus 


Wund- 
ärzte 


Zahl  und  System 
der 
Dampfdesinfections- 
Apotheken   j  Apparate 


10 

4 


1/0 
1/0 


50 
8 


15 

8 


12/0 
19/0 


6/1 
1/0 


5  ;      2/1 


^  '1 
8  ! 


1/0 
31 


104  1 322/7 


62 
I  20 

11 
I  15 

I 

I 
6 
45  ' 

16 
20 

4  I. 
15  ' 


2/0 
8,0 
3/0 
0/1 

8/1 
16/0 

4/0 
8/0 
2/0 
0/1 


80 
8 


148  23 

2/2 


6  1     Ol 
:   35  l!    13/2 


H  \  IsolirspiUl 

Macher  Eisenbahn.  (Im  Betriebe  der  SUdb.) 

ItGraz 

tsberg 


8 


'I 


1/1 


!  Stadt.  Isolirhaus 

» 


I;  20  ;,  190/22 
'I    2  i'     2/0 
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1 

Land  und  politiseber  Beark 

1 

1 

liOealbahD  Gr.  Pricfics 

Gross-Priesen — Aascha  (19  Km.) 

19 

1 

Auscba 

Böhmen                 Leitmeriti 

K.  l£.  prl¥.  KaIm 

Wien — Lundenbarg— Brtinn           i 

Wien 

Nieder»8terreich    Sudt  Wiea 

dto.                      (144  Km.) 

6 

Floridsdorf-Donaufeld 

»                Gross^Enzcrriofl 

» 

32 

Gänserndorf 

»                             » 

> 

61 

Diirnkrut 

Mistelbadi 

» 

65 

Hohenau 

»                       » 

» 

84 

Lundenbnrg 

Mähren                  G9ding 

» 

144 

Brunn 

»                        Stadt  Brüan 

Wien— Krakau  (413  Km.) 

Wien 

NiederOsterreich    Stadt  Wiei 

dto. 

6 

Floridsdorf-  Donaufeld 

>                Grofls-Emerdorf 

» 

32 

Gänserndorf 

»                            » 

» 

51 

Diirnkrut 

>                Mistelbadi 

> 

65 

Mohenau 

»                         » 

» 

84 

Lundenbnrg 

Mähren                  GH)ding 

» 

105 

Göding 

»                             > 

» 

169 

Hnllein 

>                       Kremeier 

» 

184 

Prerau 

»                        Prerau 

> 

233 

Zauchtel 

>                       Neutitsebeiii 

> 

276 

Oderberg 

Schlesien               Freistadt 

y 

413 

Krakau 

Galizien                 SUdt  Krakm 

Brunn— Preran  (90  Km.) 

____ 

BrUnn 

Mähren                 Sudt  BrüDB 

dto. 

47 

Wischau 

Wischau 

> 

90 

Prerau 
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dto.                       (Ö4  Km.) 

19 
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»                       Proasnits 

» 

40 
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>                        Stadt  Olmütz 

» 

54 
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— 

Prerau 

»                       Prerau 

dto.                                            1 

23 
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— 
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51 
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Scbönbrunn— Troppau  (29  Km.) 

1 
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1 

29 

Troppau 
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12 

1 

Bielitz 
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> 

32 
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Krakan — Podgorze — Bonarka 

Krakau 
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• 

1 

Kojetein— Bielitz  (180  Km.) 

dto.                                            , 

17 
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1 

112 

Fridek-Mistek 
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1 

» 

1 
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Teschen 
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> 
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Bielitz 
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Eisenbaholinie 

Kilometer 

1 

Abgabestation 

Land  and  politischer  Bezirk 

Amstetten — Bregenz 

674 

Feldkirch 

Vorarlberg 

Feldkirch 

dto. 

591 

Uobenems 

» 

> 

> 

Ö98 

Dombirn 

» 

» 

> 

610 

Bregenz 

> 

Bregens 

Wien— Salzburg  (314  Km.) 

Wien 

Niederösterreich 

Stadt  Wien 

dto. 

12 

Purkersdorf 

] 

Hietaing 

> 

61 

St.  Polten 

s 

St.  Pölteo 

* 

79 

Loosdorf 

1 

> 

» 

85 ; 

Melk 

1 

» 

» 

94  , 

POchlam 

1 

> 

» 

12Ö  1 

Amstetten 

1 

Amstetten 

» 

166 

St    Valentin 

1 

ft 

> 

3 

189 

Linz 

OberOster  reich 

ä 

> 

213 

Wels 

» 

Web 

> 

227 

Lambach 

> 

» 

» 

238 

Schwanenstadt 

» 

VScklahrodc 

» 

314 

Salzburg 

Salzburg 

S 

Amstetten— Klein-Reifling— 

_— 

Amstetten 

Niederösterreich 

Amstetteo 

Selzthal— Pontafel  (4l0  Km.) 

23 

Waidhofen  a.  d.  Y. 

> 

Stadt  VS 

dto. 

47 

!  Klein-Reifliug 

Oberösterreich 

Stejr  Umg. 

> 

82 

Hieflau 

Steiermark 

Leoben 

V 

125 

Rottenmann 

» 

Liezen 

» 

167 

Maatern 

• 

Leoben 

» 

182 

St    Michael 

» 

» 

» 

205 

Knittelfeld 

> 

Jadenbai^^ 

» 

220 

Jadenburg 

> 

> 

» 

259 

Neumarkt 
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> 

275 
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> 
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» 
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Leoben — Vordemberg  (20  Km.) 
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Zöptau— Hoheostadt  (23  Em.) 
dto. 


Ol  mutz — Jägerndorf — Troppau 
dto.  (121  Km.) 
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Jägerndorf — Ziegenfaals  (38  Km.) 

Prossnitz— Triebitz  (83  Km.) 
dto. 
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dto. 
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Zauchtel — Neutitschein  (10  Km.) 
dto. 
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Das  öeterreichische  Sanitätsweaen.  Beilage  zu  Nr.  15,  12.  April  1894. 

xhig  Ton  Alfred  H3lder,  k.  undk.  Hof- nhd  ITnivenitSts-BnobUndler  in  Wien,  I.  Bothentharmatrawe  16. 


Internationale  üebereinkommen 

betreffend 

Massnahmen  gegen  Yolkskrankheiten, 


-•— «>^— •- 


Die  am  10.  April  d.  J.  ausgegebenen  Stücke  XXII  und  XXIII  des  Reichs- 
ssetzblattes  enthalten  die  auf  den  internationalen  Sanitätsconferenzen  zu 
enedig  im  Jahre  1892  und  zu  Dresden  im  Jahre  1893  beschlossenen  Verein- 
anmgen,  von  denen  erstere  die  in  Aegypten  zur  Abwehr  der  Einschleppung  von 
olkskrankheiten,  vor  allen  der  Cholera,  gegenüber  dem  Orient  zu  treffenden  Vor- 
ehmngen^  letztere  die  für  den  Fall  des  Auftretens  der  Cholera  in  Europa  festge- 
dtzten  internationalen  Massnahmen  zum  Gegenstande  hat. 

Durch  die  Venediger  Convention  wurden  mehrfache  Bestimmungen  der  in 
Legjpten  bestandenen  sanitären  Vorschriften  einer  Aenderung  unterzogen.  Um 
ie  an  deren  Stelle  getretenen  neuen  Vorschriften  verständlich  zu  machen  und  den 
»ei  der  Handhabung  des  internationalen  Sanitätsdienstes  in  Aegypten  beobachteten 
iTorgang  zu  erläutern,  hielt  es  die  Redaction  d.  Bl.  für  angezeigt,  der  Convention  auch 
lie    einschlägigen   ägyptischen  Reglements    in   deutscher   Uebersetzung    beizufügen. 

Der  Inhalt  der  vorliegenden  Publication  umfasst  demnach: 
I.  Den  Text   der  internationalen   Sanitätsconvention  zu  Venedig   von 
30.  Jänner  1892, 

n.  die  ägyptischen  Sanitäts-Reglements,  nämlich 

1.  das  Khedivialdecret  vom  3.  Jänner  1881, 

2.  der  Ministerialbeschluss  von  9.  Jänner  1881^ 

3.  das  allgemeine  sanitätspolizeiliche,    maritime  und  Quarantaine- 
Reglement 

in.  Den  Text  der  internationalen  Sanitätsconvention  zu  Dresden   vom 
15.  AprU  1893. 


15 


—    52    — 


L 

Internationale 

Sanitäts-Convention 

vom   30.   Janner  1892. 

abgescMossen  aEwischen  Oesterrelcli-Vnfcarii,  Dentscliland,  BeiKien,  Diae*| 
mark,  Spanien,  Frankreich,  Orossbritannien,  Orieehenland^  Italien,  4e«j 
Niederlanden,  Portugal,  Bnssland,   Schweden  nnd  Norwegen   nnd  4cf  j 

Türkei. 

(Abgeschlossen  zu  Venedig  am  30.  Jänner  1892,  von  Seiner  k.  und  k.  Apostoliscbaij 
Majestät  ratificirt  zu  Ischl  am  21.  Juli  1892,  worüber  die  gegenseitige  AusweckslvD] 
der  Ratificationen  am  18.  November  1893  zu  Rom  stattgefunden  hat) 

(R.  O.  Bl.  Nr.  68.) 

Seine  Majestät  der  Kaiser  von  Oesterreich,  König  von  Böhmen  etc. 
und  Apostolischer  König  von   Ungarn;  Seine  Majestät  der  Detäsche  Kaiser]^ 
König  von  Preussen;  Seine  Majestät  der  König  der  Belgier;  Seine  Maß 
der  König  von  Dänemark;  Seine  Majestät  der  König  von  Spanien  und  t\ 
seinem  Namen  die  Königin-Regentin  des  Königreiches;  Seine  Excellenz  dt 
Präsident  der  Französischen  Repvhlih;  Ihre  Majestät  die  Königin  des  Ivr- 
einigten  Königreiches  von  Grossbritannien  und  Irland^  Kaiserin  von  lndien\ 
Seine  Majestät    der  König   der  Hellenen;    Seine  Majestät   der  König  wi 
Italien;  Ihre  Majestät  die  Königin  der  Niederlande  und  in  Ihrem  Nai 
die   Königin-liegentin    des   Königreiches;    Seine   Majestät   der    König 
Portugal  und  Algarbien;   Seine  Majestät  der  Kaiser  aller  lieussen;    Seim 
Majestät    der  König    von    Schweden   und    Norwegen;    Seine  Majestät  dt 
Kaiser  der   Ottomanen; 

haben,   von  dem  Wunsche  geleitet,  das  für   die  Schiffiahrt  in  Aegypten 
wärtig   bestehende  Seesanitäts-  und  Quarantänesystem   einer  Reform   zu  unterzi< 
sowie  um  die  für  nothwendig  erkannten  Abänderungen  in  der  Zusammensetzung,  de 
Wirksamkeit  und  im  Reglement  des  ägyptischen  Seesanitäts-  und  Quarantäneconseil 
einzuführen,  zu  Ihren  Bevollmächtigten  ernannt: 

Seine  Majestät  der  Kaiser  von  Oeaterreich,  König  von  Böhmen  eic,  etc.,  und  ÄpostMs 

König  von   Ungarn: 
Seine  Excellenz   den  Grafen   v.   KUEFSTEIN,   Seinen   geheimen   Rath,   Kämm< 
und  ausserordentlichen  Gesandten  und  bevollmächtigten  Minister; 

Seine  Majestät  der  Deutsche  Kaiser^  König  von  Preussen: 
Herrn  Grafen  v.  LEYDEN,  Seinen  Legationsrath  und  Generalconsul  in  Aegypten; 

Seine  Majestät  der  König  der  Belgier: 
Herrn  E.  BECO,  Generalsecretär  des  belgischen  Ministeriums  für  Ackerbau,  Industriai 
und  öffentliche  Arbeiten; 
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Seine  Majestät  der  König  von  Dänemark: 

Herrn  Grafen  v.  KNUTH,  Seinen  ausserordentlichen  Gesandten  und  bevollmächtigten 
Minister  bei  Seiner  Majestät  dem  Könige  von  Italien; 

Seine  Majestät  der  König  van  Spanien  und  in  Seinem  Namen  die  Königin-Begentin  des 

Königreiches: 

Don  SILVERIO  BAGUER  de  CORSI  Y  RIBAS,  Grafen  v.  Baguer,  Seinen  Minister- 
residenten 

Seine  Eoscellem  der  Präsident  der  Französischen  BepMik: 

Herrn  CAMILLE  BARRERE,  bevollmächtigten  Minister  erster  Classe,  Geschäftsträger 
der  französischen  Republik  in  Bayern;  Herrn  Professor  BROUARDEL,  Dekan 
der  medicinischen  Facultät,  Präsident  des  französischen  ComitSs  für  Gesundheits- 
pflege; Herrn  Professor  PROUST,  Generalinspector  des  französischen  Sanitäts- 
dienstes, Professor  an  der  medicinischen  Facultät; 

Ihre  Majestät  die  Königin  des   Vereinigten  Köniqreiches  von  Chrossbritannien  und  Irland^ 

Kaiserin  von  Indien: 

Lord  VIVIAN,  Pair  des  Vereinigten  Königreiches,  Ihren  ausserordentlichen  und  be- 
vollmächtigten Botschafter  bei  Seiner  Majestät  dem  Könige  von  Italien. 

Seine  Majestät  der  König  der  Hellenen: 

Herrn  GEORG  ARG YROPOULOS,  Seinen  diplomatischen  Agenten  inAegypten;  den 
Doctor   ZANCAROL,   griechischen    Delegirten    im   ägyptischen  Sanitätsconseil; 

Seine  Majestät  der  König  von  Italien: 

Seine  Excellenz  den  Grafen  D'ARCO,  Seinen  Unterstaatssecretär  im  Ministerium  des 
Aeussern,  Deputirten; 

Ihre  Majestät  die  Königin  der  Niederlande   und  in, Ihrem  Namen  die  Königin-Begentin 

des  Königreiches: 

Herrn  JONKHEER  P.  J.  F.  M.  VAN  DER  DOES  de  WILLEBOIS,  Ihren  poUtischen 
Agenten  und  Generalconsul  in  Aegypten;  Herrn  Doctor  RUYSCH,  Ihren  Rath 
im  Ministerium  des  Innern; 

Seine  Majestät  der  König  von  Portugal  und  Algarhien: 

Seine  Excellenz  den  Grafen  v.  MACEDO,  Seinen  ausserordentlichen  Gesandten  und 
bevollmächtigten  Minister  bei  Seiner  Majestät  dem  Könige  von  Italien; 

Seine  Majestät  der  Kaiser  aller  Beussen: 

Seine  Excellenz  Herrn  YONINE,  Seinen  geheimen  Rath,  ausserordentlichen  Gesandten 
und  bevollmächtigten  Minister; 

Seine  Majestät  der  König  von  Schtoeden  und  Norwegen: 
Herrn  Grafen  G.  LEWENHAUPT,  Seinen  Geschäftsträger  in  Wien; 

Seine  Majestät  der  Kaiser  der  Ottomanen: 

Seine  Excellenz  MAHMUD  NEDIM  BEY,  Seinen  Botschafter  bei  seiner  Majestät  dem 
König  von  Italien. 

Nach  Austausch  Ihrer  Vollmachten,  welche  in  guter  und  richtiger  Form  befunden 
wurden,  haben  sich  dieselben  über   nachstehende  Bestimmungen  geeinigt,  welche  die 

16* 


—    54     — 

hohen  vertragschliessenden  Theile  sich  verpflichten,  der  Regierung  Seiner  Hoheit  d» 
Khedive  zur  Annahme  zu  empfehlen. 

In  Betreff  des   sanitären    Regimes   und  speciell   der   Durchfahrt  ii 
Quarantäne  der  Schiffe  durch  den  Suezcanal: 

Von  nun  an  sind  die  im  Anhange  I  der  gegenwärtigen  Convention  angegebcDei 
und  näher  bezeichneten  Massregeln  anzuwenden. 

Die  zur  Durchführung  des  erwähnten  Regimes  bestimmten  Geldmittel  sind  ia 
Anhange  II  bezeichnet. 

In  Betreff  der  Zusammensetzung  und  der  Wirksamkeit  des  See- 
sanitäts-  und  Quarantäneconseils  und  der  Revision  seiner  Reglements: 

Die  Bestimmungen  über  Zusammensetzung,  Befugnisse  und  Wirksamkeit  dieeei 
Conseils  sind  im  Anhange  III  enthalten. 

Die  besonderen  Sanitätsreglements  sind  revidirt  und  in  Gemässheii  des  im  A^ 
hange  IV  enthaltenen  Textes  festgesetzt  worden. 

Dasselbe  gilt  von  der  Errichtung  des  Sanitätswachcorps. 

Alle  hier  angeschlossenen  Reglements  und  Actenstücke  haben  dieselbe  Geltung^ 
als  wenn  sie  der  besagten  Convention  einverleibt  wären. 

Der  Anhang  V  ist  nur  im  Sinne  von  Rathschlägen  und  Anempfehlungen  &i 
Handel  und  Schifffahrt  abgefasst  und  aufgenommen  worden. 

Ferner  wird  vereinbart,  dass  jeder  der  hohen  vertragschliessenden  Mächte  dii 
Recht  zusteht,  auf  dem  ihr  geeignet  scheinenden  diplomatischen  Wege  die  von  iU 
für  nöthig  gehaltenen  Abänderungen  der  oben  ausgesprochenen  Bestimmungen,  sovi 
der  zugehörigen  Anhänge  vorzuschlagen.  '  { 

In  Betreff  der  Abänderung  der  Reglements  gegen  die  Pest  und  das  gelbe  Fiebei; 
sowie  der  auf  die  Thiere  bezüglichen  Vorschriften  wird  der  reformirte  flgyptisdi^ 
Seesanitäts-  und  Quarantäneconseil  beauftragt,  dieselben  zu  revidiren  und  mit  dei 
oben  angegebenen  Bestimmungen  in  Einklang  zu  bringen. 

Die  gegenwärtige  Convention  wird  ratificirt  und  die  Ratificationen  dersdbea 
werden  sobald  als  möglich  und  spätestens  sechs  Monate  nach  dem  30.  Jänner  1892 
in  Rom  ausgetauscht  werden. 

Urkund  dessen  haben  die  respectiven  Bevollmächtigten  diese  Convention  unte^ 
fertigt  und  ihr  Insiegel  beigedrückt. 

Gegeben  in  zehnfacher  Ausfertigung  zu  Venedig  am  dreissigsten  Jänner  ein* 
tausendachthundert  neunzig  zwei. 
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Anhänge  tlut  Convention. 

Anhang  I. 
DarcUahrt  in  Quarantäne. 

Das  im  österreichisch-englischen  Protokolle  formulirte  Princip  der  Durchfahrt  in 
Quarantäne  für  die  den  Suezcanal  passirenden  Schüfe  wird  unter  Vorbehalt  folgender 
Massregeln  angenommen: 

In  dieser  Beziehung  werden  die  Schiffe  in  drei  K^lassen  eingetheilt: 

1.  Unverdächtige  Schiffe, 

2.  Verdächtige  Schiffe, 

3.  Verseuchte  Schiffe. 

Artikel  1. 
Unverdächtige  Schiffe. 

Die  nach  der  ärztlichen  Visite  als  unverdächtig  erkannten  Schiffe  werden  sofort 
zum  freien  Verkehre  zugelassen,  wie  immer  das  betreffende  Schiffspatent  geartet 
sein  mag. 

Sie  werden  der  gegenwärtig  flir  Schiffe  mit  unreinem  Gesundheitspasse  vor- 
geschriebenen 24  stündigen  Beobachtung  nicht  unterworfen. 

Artikel  2. 

Verdächtige  Schiffe. 

Verdächtige  Schiffe  sind  diejenigen,  an  deren  Bord  zur  Zeit  des  Abganges  oder 
während  der  Fahrt  Cholerafälle  vorgekommen  sind,  jedoch  seit  sieben  Tagen  kein 
neuer  Fall  aufgetreten  ist.  Diese  Schiffe  sind  verschieden  zu  behandeln,  je  nachdem 
sie  einen  Arzt  und  einen  Desinfectionsapparat  an  Bord  haben  oder  nicht. 

a)  Schiffe,  welche  einen  Arzt  und  einen  allen  Anforderungen  entsprechenden 
Desinfectionsapparat  an  Bord  haben,  werden  zur  Durchfahrt  durch  den  Suezcanal 
unter  den  vom  Reglement  für  die  Durchfahrt  vorgeschriebenen  Bedingungen  zu- 
gelassen. 

b)  Andere  verdächtige  Schiffe,  die  weder  einen  Arzt,  noch  einen  Desinfections- 
apparat an  Bord  haben,  werden  vor  Zulassung  zur  Durchfahrt  in  Quarantäne  so 
lange  bei  den  Mosesquellen  zurückgehalten,  als  es  nothwendig  ist,  um  die  Desinficirung 
der  schmutzigen  Wäsche,  der  Leibwäsche  und  anderer  Infectionsträger  durchzuführen 
und  sich  von  dem  sanitären  Zustande  des  Schiffes  zu  überzeugen. 

Wenn  es  sich  um  ein  Postschiff  oder  um  ein  speciell  zum  Passagiertransporte 
bestimmtes  Paketboot  handelt,  welches  keinen  Desinfectionsapparat  besitzt,  aber  einen 
Arzt  an  Bord  führt,  wird,  wenn  die  Ortsbehörde  durch  eine  officielle  Constatirung 
die  Sicherheit  hat,  dass  die  Assanirungs-  und  Desinficirungsmassregeln  entweder  am 
Ausgangspunkt  oder  während  der  Falu-t  in  richtiger  Weise  angewendet  worden  sind, 
die  Durchfahrt  in  Quarantäne  bewilhgt. 

Handelt  es  sich  um  Post-  oder  speciell  zum  Passagiertransporte  bestimmte  Paket- 
boote ohne  Desinfectionsapparat,  aber  mit  einem  Arzte  an  Bord,  sind  ferner  seit  dem 
letzten  Cholerafalle  mehr  als  14  Tage  vergangen  und  ist  der  sanitäre  Zustand  des 
Schiffes  befriedigend,  so  kann  in  Suez  die  Zulassung  zum  freien  Verkehre  erfolgen, 
sobald  die  Desinfectionsmassnahmen  beendet  sind. 
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Wenn  die  Fahrt  des  Schiffes  weniger  als  14  Tage  gedauert  hat,  werden  ik 
nach  Aegjten  reisenden  Passagiere  bei  den  Mosesquellen  ausgeschifft,  durch  24  Stun- 
den isolirt  und  deren  schmutzige  Wäsche  und  Gebrauchsgegenstände  desinfidit  So- 
hin  erfolgt  deren  Zulassung  zum  freien  Verkehr.  Schiffe,  welche  eine  Fahrt  von 
weniger  als  14  Tagen  hinter  sich  haben  und  die  Zulassung  zum  freien  Verkehre  för 
Aegypten  verlangen,  werden  gleichfalls  durch  24  Stunden  bei  den  Mosnsqaellen  nr 
rückgehalten. 

Artikel  3. 

Verseuchte  Schiffe. 

Verseuchte  Schiffe,  das  heisst  solche,  die  Cholera  an  Bord  haben,  oder  aof 
denen  seit  sieben  Tagen  neue  Cholerafälle  vorgekommen  sind.  Sie  werden  eingetkeik 
in  Schiffe  mit  Arzt  und  mit  Desinfectionsapparat  und  in  Schiffe  ohne  Arzt  und  dm 
Desinfectionsapparat. 

a)  Schiffe  ohne  Arzt  und  ohne  Desinfectionsapparat  werden  bei  den  Hose*^ 
quellen  angehalten  und  die  mit  Cholera  oder  choleraähnlichem  Durchfall  behaftetes 
Personen  ausgeschifft  und  in  einem  Spitale  isolirt  Die  Desinficirung  ist  in  grtnd- 
lieber  Weise  durchzuführen.  Die  übrigen  Passagiere  werden  ausgeschifft,  in  mögUchal 
kleine  Gruppen  gesondert  und  isolirt,  so  dass,  wenn  die  Cholera  sich  ausbreiten  soUlii 
die  Gesammtheit  nicht  durch  eine  einzelne  Gruppe  in  Mitleidenschaft  gezogen  werd& 
Die  schmutzige  Wäsche,  die  Gebrauchsgegenstände  und  EJeider  der  Schiffsmannsci 
und  der  Passagiere,  sowie  die  Schiffe  sind  zu  desinficiren. 

Selbstverständlich   handelt   es   sich   hiebei    nicht    um   Ausladung    der  W 
sondern  nur  um  Desinficirung  des  verseuchten  Theiles  des  Schiffes. 

Die  Passagiere  haben  fünf  Tage   in   der  Anstalt   an   den  Mosesqueilen  zu  t< 
bleiben;  wenn  seit   dem  letzten  Cholerafalle  mehrere  Tage   verflossen  sind,    wird 
Dauer  der  Isolirung  abgekürzt  und   ist   die  Dauer   der  Isolirung  je  nach  dem  Zeit- 
punkte des  Vorkommens  des  letzten  Falles  verschieden. 

Es  hat  also,  wenn  der  letzte  Fall  vor  sieben  Tagen  vorgekommen  ist,  die  Beob- 
achtung 48  Stunden,  wenn  er  vor  sechs  Tagen  vorgekommen  ist,  drei  Tage;  wem 
er  vor  fünf  Tagen  vorgekommen  ist,  vier  Tage ;  wenn  er  vor  weniger  als  fttnf  Taget 
vorgekommen  ist,  fünf  Tage  zu  dauern. 

b)  Schiffe  mit  Arzt  und  Desinfectionsapparat.  Mit  Ar7.t  und  Desinfection»« 
apparate  versehene  Schiffe  werden  bei  den  Mosesquellen  angehalten. 

Der  Schiffsarzt  hat  unter  Eid  die  an  Bord  mit  Cholera  oder  choleraäbnlichem 
Durchfalle  behafteten  Personen  zu  bezeichnen.  Diese  Kranken  sind  auszuschiffen  oni 
zu  isoliren. 

Nach  der  Ausschiffung  dieser  Kranken  ist  die  schmutzige  Wäsche  der  übiigea 
Passagiere  und  der  Schiffsmannschaft  der  Desinficirung  an  Bord  zu  unterziehen. 

Falls  die  Cholera  nur  unter  der  Schiffsmannschi^t  aufgetreten  ist,  hat  sich  die 
Desinficirung  der  Wäsche  blos  auf  die  schmutzige  Leibwäsche  der  SduffismannseluA 
und  auf  die  zu  den  Schlafstätten  der  Schiffsmannschaft  gehörige  Wäsche  zu  er 
strecken. 

Der  Schiffsarzt  hat  auch  unter  Eid  den  Theil  oder  die  Abtheilung  des  Schiff» 
und  den  Raum  des  Spitales  zu  bezeichnen,  in  welche  der  Kranke  oder  die  Kranken 
gebracht  worden  sind.  Er  hat  gleichfalls  unter  Eid  anzugeben,  welche  Personen  bä 
dem  ersten  Auftreten  der  Krankheit  mit  dem  Cholerakranken,  sei  es  durch  directen 
Contact,  sei  es  durch  Gegenstände,  welche  zur  Uebertragung  der  Infection  geeign«* 
sind,  in  Verkehr  gestanden  sind.     Nur  diese  Personen  sind  als  verdächtig  anzusehen. 

Jener  Theil  oder  jene  Abtheilung  des  Schiffes  und  jener  Raum  des  Spitales,  in 
welche  der  oder  die  Kranken  gebracht  wurden,  sind  vollständig  zu  desinficiren.  Mm 
versteht  unter  »Theil  des  Schiffes«  die  Cabine  des  Kranken,  die  anstossenden  Cabinen, 
den  zu  dieser  Cabine  führenden  Gang,  das  Verdeck,  jene  Theile  des  Verdecks,  ^^ 
welchen  der  oder  die  Kranken  sich  aufgehalten  haben. 
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^enn  es  unmöglich  ist,  den  Theil  oder  die  Abtheilung  des  Schiffes,  in  Welchen 
ieb  die  von  Cholera  oder  choleraähnlichem  Durchfalle  ergriffenen  Personen  befunden 
tal>eii^  zu  desinficiren,  ohne  die  als  verdächtig  erklärten  Personen  auszuschiffen,  so 
«werden  diese  Personen  entweder  auf  einem  anderen,  speciell  zu  diesem  Zwecke  be- 
stimmten Schiffe  untergebracht  oder  ausgeschifft  und  in  der  Sanitätsanstalt  bequartirt, 
welche  im  Anhange  I  der  Convention  unter  dem  Titel  »Organisation  der  Ueber- 
Bvacliung  und  der  Desinficirung  in  Suez  und  an  den  Mosesquellen«  vor- 
gesehen ist  und  ist  hiebe!  jede  Beriüirung  mit  den  Kranken,  welche  in's  Spital  zu 
bringen  sind,  zu  vermeiden. 

Die  Dauer  des  Aufenthaltes  auf  dem  Schiffe  oder  auf  dem  Lande  behufs 
Desinf  ection  wird  so  kurz  als  möglich  sein  und  24  Stunden  nicht  übersteigen. 

Die  verdächtigen  Personen  sind  entweder  auf  ihrem  Schiffe  oder  auf  dem  für 
diesen  Zweck  bestimmten  Fahrzeuge  einer  Beobachtung  zu  unterwerfen;  die  Dauer 
dieser  Beobachtung  wird  gemäss  der  folgenden  Tabelle  eine  verschiedene  sein: 

Wenn  der  letzte  Cholerafall  im  Laufe  des  siebenten,  sechsten  oder  fünften  Tages 
vor  der  Ankunft  in  Suez  sich  ereignete,  —  wird  die  Beobachtung  24 — 48  Stunden 
dckiaem ; 

wenn   derselbe   sich   im  Laufe    des  vierten  Tages   vor    der   Ankunft    in    Suez 
ereignete,  —  wird  die  Beobachtung  zwei  bis  drei  Tage  dauern: 

wenn    derselbe   sich   im   Laufe   des   dritten  Tages   vor   der  Ankunft   in   Suez 
ereignete,  —  wird  die  Beobachtung  drei  bis  vier  Tage  dauern; 

wenn   derselbe   sieh   im  Laufe   des    zweiten   Tages   vor   der  Ankunft   in  Suez 
ereignete,  —  wird  die  Beobachtung  vier  bis  fünf  Tage  dauern; 

wenn  derselbe  sich  einen  Tag  vor  der  Ankunft  in  Suez  ereignete,  —  wird  die 
Beobachtung  fünf  Tage  dauern. 

Die  Zeit,  welche  für  die  Durchführung  der  Desinfection  beansprucht  wird,  ist 
in  der  Beobachtungsdauer  inbegriffen. 

Die  Durchfahrt  in  Quarantaine  kann  vor  Ablauf  der  in  obiger  Tabelle  ange- 
gebenen Fristen  gestattet  werden,  wenn  die  Sanitätsbehörde  es  für  möglich  erachtet ; 
dieselbe  ist  jedenfalls  zu  bewilligen,  sobald  die  Desinfection  vollzogen  ist,  wenn  das 
Schiff  ausser  den  Ejranken  alle  oben  als  »verdächtig«  bezeichneten  Personen  zu- 
rücklässt. 

Zur  rascheren  Durchführung  der  Desinfectionsmassnahmen  kann  ein  auf  einen 
Ponton  gestellter  Desinfectionsapparat  an  das  Schiff  angelegt  werden. 

Verseuchte  Schiffe,  welche  die  Zulassung  zum  freien  Verkehre  in  Egypten 
anstreben,  werden  fünf  Tage  vom  letzten  Falle,  der  sich  an  Bord  zugetragen  hat, 
gerechnet,  bei  den  Mosesquellen  zurückgehalten. 

Organisation  der  Ueberwachung  und  der  Desinficirung  in  Snez  und  an  den 

Mosesquellen. 

1.  Die  im  Reglement  vorgesehene  ärztliche  Visite  wird  auf  jedem  in  Suez  an- 
kommenden Schiffe  durch  einen  der  Stationsärzte  vorgenommen. 

2.  Die  Zahl  der  Aerzte  beträgt  vier:  ein  Chefarzt  und  drei  Aerzte. 

3.  Sie  sind  mit  einem  regelrechten  Diplome  zu  versehen  und  vorzugsweise  aus 
solchen  Aerzten  zu  wählen,  welche  practische  Specialstudien  in  der  Epidemiologie  und 
Bakteriologie  aufzuweisen  haben. 

4.  Sie  werden  vom  Minister  des  Innern  über  Vorschlag  des  Conseils  von 
Alexandrien  ernannt. 

5.  Sie  erhalten  eine  Besoldung,  welche  mit  8000  Francs  beginnend,  progressiv 
bis  zu  12.000  Francs  für  die  drei  Aerzte  und  von  12.000  Francs  bis  zu  15.000  Francs 
fQr  den  Chefarzt  steigen  kann. 

6.  Die  Desinfections-  und  Absonderungsstation  an  den  Mosesquellen  ist  der 
Leitung  des  Chefarztes  in  Suez  unterstellt. 
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7.  Wenn  daselbst  Kranke  ausgeschifft  werden,  sind  zwei  von  den  Aerzten  &iu 
Suez  dort  zu  interniren^  der  Eine  zur  Behandlung  der  Kranken,  der  Andere  zum 
ärztlichen  Dienste  bei  den  von  der  Cholera  nicht  befallenen  Personen. 

Die  Desinfections-  und  Absonderungsstation  an  den  Mosesquellen  umfasst: 

1.  Drei  Desinfectionsapparate,  worunter  einer  auf  einem  Ponton  anzubringen  ist 

2.  Ein  Isolirspital  mit  zwölf  Betten  für  die  von  Cholera  oder  choleraartigem 
Durchfall  ergriffenen  Personen.  Dieses  Spital  ist  so  einzurichten,  dass  diese  Kranken^ 
Männer  und  Frauen,  von  einander  abgesondert  werden. 

3.  Baulichkeiten,  Spital-  oder  gewöhnliche  Zelte  für  jene  ausgeschifften  PersoneD, 
welche  in  dem  vorhergehenden  Paragraphe  nicht  inbegriffen  sind. 

4.  Wannen-  und  Doucheapparate  in  hinreichender  Anzahl. 

5.  Die  nöthigen  Baulichkeiten  für  das  Dienstpersonale,  das  ärztliche  Personale, 
die  Wächter  etc.,  ein  Magazin  und  eine  Waschküche. 

6.  Ein  Wasserreservoir. 

7.  Diese  verschiedenen  Baulichkeiten  sind  derart  anzuordnen,  dass  eine  Beräb- 
rung  zwischen  den  Kranken,  den  verseuchten  oder  verdächtigen  Gegenständen  einer- 
seits und  den  anderen  Personen  anderseits  nicht  möglich  sei. 

Bestunmungen,  betreffend  die  Durchfahrt  in  Quarantaine  durch  den  SueascanaL 

1.  Die  Sanitätsbehörde  von  Suez  bewilligt  die  Durchfahrt  in  Quarantaine;  der 
Conseil  wird  sogleich  davon  verständigt.  In  zweifelhaften  Fällen  wird  die  Entschei- 
dung vom  Conseil  getroffen. 

2.  An  die  von  den  einzelnen  Mächten  bezeichnete  Behörde   ist  sofort  ein  Tde- 
gramm  zu  richten.  Die  Absendung  des  Telegrammes  geschieht  auf  Kosten  des  Schiffes. 

Jede  Macht  wird  die  Straf  bestimmungen  gegen  jene  Schiffe  erlassen,  welche 
den  vom  Capitän  angegebenen  Cours  verlassend,  ungebührlicher  Weise  einen  der  im 
Gebiete  jener  Macht  gelegenen  Häfen  anlaufen  würden. 

Ausgenommen  sind  Fälle  von  höherer  Gewalt  und  von  hiedurch  veranlasstem 
Einlaufen  in  einen  Hafen. 

3.  Bei  der  Aufnahme  eines  Constitutes  ist  der  Capitän  verhalten,  zu  erkl&ren, 
ob  er  an  Bord  irgend  welche  einheimische  Heizmannschaft  oder  Privat- Dienstpersonale 
habe,  welche  in  den  Bordregistern  (log  book)  nicht  eingetragen  sind. 

4.  Ein  Officier  und  zwei  Sanitätswächter  begeben  sich  an  Bord. 

Dieselben  haben  das  Schiff  bis  Port-Said  zu  begleiten;  ihre  Aufgabe  besteht 
darin,  den  Verkehr  nach  aussen  zu  verhindern  und  die  Ausfiihrung  der  vorgeschrie- 
benen Massregeln  während  der  Fahrt  durch  den  Canal  zu  überwachen. 

5.  Jede  Einschiffung  oder  Ausschiffung  und  jedes  Umsteigen  von  Passagieren 
oder  Umladen  von  Waaren  ist  während  der  Fahrt  durch  den  Canal  von  Suez  bis 
einschliesslich  Port-Said  untersagt. 

6.  Die  in  Quarantaine  durchfahrenden  Schiffe  haben  die  Fahrt  von  Suez  nach 
Port-Said  ohne  Anlegen  an  den  Ausweichstellen  zurückzulegen. 

Für  den  Fall  des  Auffahrens  oder  eines  unvermeidlichen  Ausweichens  werden 
die  nöthigen  Verrichtungen  durch  das  Bordpersonale  ausgeführt  werden  unter  Ver- 
meidung jeglichen  Verkehrs  mit  dem  Personale  der  Suezcanal-Gesellschaft. 

Die  Truppentransporte,  welche  in  Quarantaine  transitiren,  sind  verhalten,  den 
Canal^nur  bei  Tag  zu  passiren. 

Wenn  dieselben  die  Nacht  im  Canal  zubringen  müssen,  haben  sie  im  See  von 
Timsah  vor  Anker  zu  gehen. 

7.  Schiffen,  welche  in  Quarantaine  durchfahren,  ist  das  Anlegen  im  Hafen  von 
Port-Said  untersagt. 
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Die  Vornahme  der  Verproviantirung  hat  mit  den  an  Bord  vorhandenen  Mitteln 
zu  geschehen. 

Die  an  Bord  getretenen  Verlader  oder  andere  Personen  werden  auf  dem  Quaran- 
taineponton  abgesondert. 

Deren  Kleider  werden  dort  der  yorschriftsmässigen  Desinfection  unterzogen. 

8.  Wenn  es  für  die  in  Quarantaine  durchfahrenden  Schiffe  unumgänglich  noth- 
wendig  wäre,  in  Port-Said  Kohle  einzunehmen,  so  haben  sie  diese  Verrichtung  ausser- 
halb des  Hafens,  zwischen  den  Hafendämmen,  vorzunehmen. 

9.  Die  Piloten,  die  Elektrotechniker,  die  Agenten  der  Compagnie,  die  Sanitäts- 
wächter werden  in  Port-Said  ausserhalb  des  Hafens,  zwischen  den  Hafendämmen  aus- 
geschifft und  von  dort  direct  zum  Quarantaineponton  gebracht,  wo  ihre  Kleider  einer 
vollständigen  Desinfection  unterzogen  werden. 

Anhang  II. 

Finanzielle  Quellen,  aus  denen  die  Kosten  des  neuen  Sanitateregimes  zu 

bestreiten  sind. 

Die  Kosten,  welche  aus  der  Anwendung  des  neuen  Sanitätsregimes  erwachsen, 
werden  folgender massen  aufgetheilt: 

Ausserordentliche  Ausgaben: 

Der  ägyptische  Seesanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  bestimmt  im  Einvernehmen 
mit  der  ägyptischen  Regierung  die  für  den  Bau  des  Spitales  an  den  Mosesquellen 
und  die  Desinfectionsanstalt  erforderlichen  Summen.  Er  prüft  und  bestimmt  die 
Pläne,  nach  welchen  diese  Baulichkeiten  zu  errichten  sind. 

Diese  Summen  können  entnommen  werden: 

a)  dem  Ueberschusse  der  Einnahmen  der  Leuchtthurm Verwaltung  oder  jeder 
anderen  budgetmässigen  Quelle,  die  diesem  vorgezogen  werden  sollte,  oder 

h)  dem  Ertrage  einer  durch  den  Conseil  aufzunehmenden  Anleihe,  deren 
Emissions-  und  Amortisationsbedingungen  derselbe  festsetzt. 

Ordentliche  Auslagen. 

Dieselben  werden  gedeckt: 

1.  Durch  die  Wiedereinführung  der  allgemeinen  Taxe  für  die  Postschiffe,  die 
bisher  von  jeder  Sanitätstaxe  befreit  waren; 

2.  durch  Einhebung  einer  Taxe  von  den  Passagieren,  mit  Ausnahme  der 
Militärs  und  der  Pilger,  oder  durch  Einhebung  einer  Taxe  vom  Tonnengehalte  der 
durch  das  Rothe  Meer  kommenden  Schiffe. 


Anhang   III. 

Zusammensetzung,  Befu^isse  und  Thätigkeit  des  ägyptischen  Seesanitats- 
und Quarantaine<5onseils  (Beeret,  Be^chluss,  aUgemeines  Reglement). 

Abänderungen  des  Khediviäldecretes  vom  3,  Jänner  1881.*) 

Artikel  1. 

Der  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil  ist  beauftragt,  die  Massregeln  zur  Ver- 
liütung  der  Einschleppung  epidemischer  Krankheiten  und  Thierseuchen  nach  Aegypten, 
sowie  gegen  deren  Uebertragung  ins  Ausland  festzusetzen. 

"  *)  S.  Seite  77. 
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Artikel  2. 

Die  Zahl  der  ägyptischen  Delegirten  wird  auf  vier  Mitglieder  bacbrinkt, 
und  zwar: 

1.  Der  Präsident  des  Conseils,  welcher  von  der  ägyptischen  Regierung  erDiaot 
wird,  und  der  nur  im  Falle  der  Stimmengleichheit  sein  Votum  abgibt; 

2.  ein  europäischer  Doctor  der  Medicin,  Generalinspector  des  Seesanit&to-  mul 
Quarantainedienstes ; 

3.  der  Sanitätsinspector  der  Stadt  Alexandrien  oder  ein  Stellyertreter  desselben; 

4.  der  VeteriDärinspector  der  Verwaltung  des  Sanitätsdienstes  und  der  Öffent- 
lichen Gesundheitspflege. 

Alle  Delegirten  müssen  entweder  durch  eine  europäische  medicinische  Facoltit 
oder  durch  den  Staat  regelrecht  diplomirte  Aerzte  oder  efFective  Functionäre  mindesten 
im  Range  eines  Viceconsuls  oder  in  einem  gleichwerthigen  Range  sein.  Diese  Be- 
stimmung findet  auf  die  gegenwärtig  angestellten  Functionäre  keine  Anwendung. 

Artikel  4. 

Was  Aegypten  betrifft,  wird  der  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil  toi 
dem  Conseil  für  Gesundheit  und  öffentliche  Gesundheitspflege  allwöchentlich  die: 
Sanitätsbulletins  der  Städte  Kairo  und .  Alexandrien  und  allmonatlich  die  Sanitäti-; 
bulletins  der  Provinzen  erhalten.  Diese  Bulletins  müssen  in  kürzeren  InterTalla 
eingesendet  werden,  wenn  der  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil  es  mit  Rückack 
auf  besondere  Umstände  verlangt. 

Der  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil  wird  seinerseits  dem  Conseil  PSbc  Ge- 
sundheit und  öffentliche  Gesundheitspflege  die  Entscheidungen,  die  er  getroffen  imi 
die  Nachrichten,  die  er  aus  dem  Auslande  erhalten  hat,  mittheilen. 

Die  Regierungen  senden,  wenn  sie  es  für  angezeigt  halten,  dem  Conseil  tt 
Sanitätsbulletins  ihrer  Länder  und  bringen  demselben  Epidemien  und  Thierseackeil 
gleich  bei  deren  Auftreten  zur  Eenntniss. 

Artikel  13. 

Der  Sanitätsinspector,  die  Directoren  der  Sanitätsämter  und  die  Aerzte  d« 
Sanitätsstationen  und  Quarantainelager  sind  aus  den  durch  eine  europäische  medidniielii 
Facultät  oder  durch  den  Staat  regelrecht  diplomirten  Aerzten  zu  wählen. 

DerDelegirte  des  Conseils  in  Djeddah  kann  ein  in  Kairo  diplomirter  Arzt  sein 

Artikel  14. 

Für  alle  Functionen  und  Anstellungen  des  Seesanitäts-  und  Quarantainedieiiitflf 
bezeichnet  der  Conseil  seine  Candidaten  durch  seinen  Präsidenten  dem  Minister  da 
Innern,  welchem  allein  das  Recht  der  Ernennung  zusteht. 

In  derselben  Weise  ist  bei  den  Entlassungen,  Uebersetzungen  und  Beförderungen 
vorzugehen. 

Dem  Präsidenten  steht  jedoch  die  directe  Anstellung  der  Subalternbeamteiv 
Taglöhner  und  Diener  u.  s.  w.  zu.  Die  Anstellung  der  Sanitätswächter  ist  den 
Conseil  vorbehalten. 

Artikel  15. 

Die  Directoren  der  Sanitätsämter  sind  sieben  an  der  Zahl,  mit  den  Amtssitsen 
in  Alexandrien,  Damiette,  Port-Said,  Suez,  Tor,  Suakim  und  Kosseir. 

Das  Sanitätsamt  in  Tor  wird  nur  während  der  Dauer  der  Pilgerfahrten  oder 
in  Epidemiezeiten  in  Thätigkeit  sein. 
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Artikel  17. 

Der  Chef  der  Sanitätsagentie  in  El-Arisch  hat  dieselben  Befagnisse,  wie  sie 
.rch  den  vorhergehenden  Artikel  den  Directoren  eingeräumt  sind. 

Artikel  21. 

Ein  aus  dem  Präsidenten,  dem  Generalinspector  des  Seesanitäts-  und  Quarantaine- 
allstes  und  drei  durch  den  Conseil  gewählten  Delegirten  zusammengesetztes  Dis- 
plinarcomftS  ist  beauftragt,  Klagen  zu  untersuchen,  welche  gegen  die  Organe  des 
»esanitäts-  und  Quarantainedienstes  erhoben  werden. 

Dasselbe  verfasst  über  jede  Angelegenheit  einen  Bericht  und  unterbreitet  den- 
Iben  der  Beurtheilung  der  VoUversammluDg  des  Conseils.  Die  Delegirten  werden 
des  Jahr  erneuert.  Sie  sind  wieder  wählbar. 

Die  Entscheidung  des  Conseils  wird  durch  dessen  Präsidenten  dem  Minister 
38  Innern  zur  Sanction  vorgelegt 

Das  Disciplinarcomit^  kann,  ohne  den  Conseil  zu  Rathe  zu  ziehen,  verhängen: 
.  den  Tadel;  2.  die  Suspendirung  vom  Gehalte  bis  zu  einem  Monat. 

Artikel  24. 

Der  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil  verfügt  selbstständig  über  seine  finanzielle 
Gebarung. 

Die  Verwaltung  der  Einnahmen  und  Ausgaben  ist  einem  Comite  anvertraut, 
reiches  aus  dem  Präsidenten,  dem  Generalinspector  des  Seesanitäts-  und  Quarantaine- 
ienstes  und  drei  vom  Conseil  gewählten  Delegirten  der  Mächte  besteht. 

Es  führt  die  Benennung  Finanzcomite.  Die  drei  Delegirten  der  Mächte  werden 
sdes  Jahr  erneuert.  Sie  sind  wieder  wählbar. 

Dieses  Comite  bestimmt  unter  Vorbehalt  der  Genehmigung  durch  den  Conseil 
lie  Bezüge  der  Angestellten  jeden  Grades;  es  entscheidet  über  die  stetigen  und  die 
invorhergesehenen  Ausgaben.  Alle  drei  Monate  verfasst  es  in  einer  speciellen  Sitzung 
iinen  ausführlichen  Bericht  Über  seine  Geschäftsführung  an  den  Conseil.  Innerhalb 
ler  auf  den  Schluss  des  Budgetjahres  folgenden  drei  Monate  setzt  der  Conseil  über 
iTorschlag  des  ComitSs  die  definitive  Bilanz  fest,  und  leitet  dieselbe  durch  seinen 
Präsidenten  an  den  Minister  des  Innern. 

Der  Conseil  stellt  das  Budget  seiner  Einnahmen  und  Ausgaben  zusammen 
Dieses  Budget  wird  durch  den  Ministerrath  gleichzeitig  mit  dem  allgemeinen  Staats- 
budget als  Anhang  zu  diesem  letzteren  festgesetzt.  Falls  die  Ziffer  der  Ausgaben  die 
Ziffer  der  Einnahmen  übersteigen  sollte,  wird  das  Deficit  aus  den  allgemeinen  Ein- 
nahmen des  Staates  gedeckt.  Doch  hat  der  Conseil  alsbald  die  Mittel  zu  erwägen, 
wie  das  Gleichgevicht  zwischen  Einnahmen  und  Ausgaben  herzustellen  ist.  Seine 
Vorschläge  werden  durch  seinen  Präsidenten  an  den  Minister  des  Innern  geleitet. 
Der  Ueberschuss  der  Einnahmeu,  wofern  sich  ein  solcher  ergibt,  verbleibt  in  der 
Casse  des  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseils;  dieser  Ueberschuss  ist  nach  vom 
llGnisterrathe  bestätigter  Entscheidung  des  Sanitätsconseils  zur  Bildung  eines  aus- 
Bchliesslich  zur  Deckung  von  unvorhergesehenen  Erfordernissen  bestimmten  Reserve- 
fonds zu  verwenden. 

Artikel  25. 

Der  Präsident  ist  verpflichtet,  die  geheime  Abstimmung  anzuordnen,  so  oft  drei 
Mitglieder  des  Conseils  es  verlangen.  Die  geheime  Abstimmung  ist  obligatorisch,  so 
oft  es  sich  um  die  Wahl  der  Delegirten  der  Mächte  für  das  Disciplinar-  oder  das 
Finanzcomite,  oder  wenn  es  sich  um  eine  Ernennung,  Entlassung,  Uebersetzung  oder 
Beförderung  im  Personal  handelt 

Artikel  27  wird  gestrichen. 
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Abänderungen  des  Minislerialbesehlusses  vom  9,  Jänner  1881*) 

Artikel  3. 

Der  Secretär  des  Conseils  führt  die  Sitzungsprotokolle.  Diese  Protokolle  »od 
allen  Mitgliedern,    welche   der  Sitzung  beigewohnt  haben,  zur  Fertigung  TorznlegeiL 

Sie  werden  vollinhaltlich  in  ein  Register  eingetragen,  welches  in  den  Archiven 
zugleich  mit  den  Originalprotokollen  aufzubewahren  ist. 

Jedem  Conseilsmitgliede  werden  auf  Verlangen  Protokollsauszüge  ausgefolgt. 

Artikel  4. 

Einer  aus  dem  Präsidenten,  dem  Generalinspector  des  Seesanitäts-  undQoartn- 
tainedienstes  und  zwei  durch  den  Conseil  gewählten  Vertretern  der  Mäekte 
bestehenden  Permanenzcommission  obliegt  es,  dringende  Entscheidungen  und  Vor- 
kehrungen zu  treffen. 

Der  Delegirte  der  interessirten  Nation  wird  immer  eingeladen.  Derselbe  hat 
Stimmrecht. 

Der  Präsident  gibt  sein  Votum  nur  im  Falle  der  Stimmengleichheit  ab. 

Die  Entscheidungen  werden  sofort  allen  Conseilsmitgliedem  brieflich  mit- 
getheilt. 

Diese  Commission  wird  alle  drei  Monate  erneuert. 

Artikel  5. 

Der  Präsident  oder  in  seiner  Abwesenheit  der  Generalinspector  des  Seesanitäts- 
und Quarantainedienstes  leitet  die  Berathungen  des  Conseils.  Er  gibt  sein  Votum 
nur  im  Falle  der  Stimmengleichheit. 

Dem  Präsidenten  steht  die  Oberleitung  des  Dienstes  zu.  Es  ist  seine  Aufgabe, 
die  Beschlüsse  des  Conseils  ausführen  zu  lassen. 

Artikel  12. 

Die  Directoren  der  Sanitätsämter  werden  hinsichtlich  der  Bezüge  in  zwd 
Classen  getheilt: 

Aemter  erster  Classe,  vier  an  der  Zahl,  und  zwar: 

Alexandrien, 

Port  Said, 

Bassin  von  Suez  und  Lager  an  den  Mosesquellen, 

Tor. 

Aemter  zweiter  Classe,  drei  an  der  Zahl,  und  zwar: 

Damiette, 

Suakim, 

Kosseir. 

Artikel  14. 

Es  besteht  eine  einzige  Sanitätsagentie,  jene  in  El-Arisch. 

Artikel  16. 

Sanitätsposten  bestehen  sechs,  und  zwar  die  folgenden: 

die  Posten  von  Port  Neuf,  Aboukirj  Broullos  und  Rosette,  welche  dem  Sanitfita- 
amte  in  Alexandrien  unterstehen; 

die  Posten  von  Kantara  und  im  inneren  Hafen  von  Ismaila,  die  dem  Sanitäts- 
arate  in  Port  Said  unterstehen. 

Der  Conseil  kann  nach  Massgabe  der  Dienstesnothwendigkeit  und  der  ihm  zur 
Verfügung  stehenden  Mittel  neue  Sanitätsposten  errichten. 

*)  Siehe  S.  79. 
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ih^Mderungen  des  allgemeinen  sanUäispolizeilichen,  maritimen  und  Quarantainereglements,*) 

Artikel  2. 

Die  Zusammensetzung  des  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseils  wird  durch  das 
panische  Decret  vom  3.  Jänner  1881  und  durch  das  Decret  vom 
regelt.  Seine  allgemeinen  Befugnisse  werden  durch  den,    dem  obigen  Decret  ange- 
ilossenen  Ministerialbeschluss    und    durch    das  gegenwärtige  allgemeine  Reglement 
stijmmt. 

Artikel  16. 

Der  Gesundheitspass  ist  entweder  rein  oder  unrein.  Derselbe  ist  rein,  wenn 
rin  das  Nichtvorhandensein  von  ansteckenden  Krankheiten  jeder  Art,  in  dem  Lande 
er  in  den  Ländern,  woher  das  Schiff  kommt,  bestätigt  wird,  unrein,  wenn  darin 
s   Vorhandensein  einer  solchen  Krankheit  angezeigt  wird. 

Artikel  28. 

Die  Besichtigung  muss  unverzüglich  vorgenommen  werden,  so  dass  die  Schiffe 
^glichst  wenig  aufgehalten  werden.  Dieselbe  findet  sowohl  bei  Nacht  als  bei 
%g   statt 

Artikel  29. 

Die  Schiffe  werden  unmittelbar  nach  der  Besichtigung  oder  der  Aufnahme  des 
Institutes  zum  freien  Verkehre  zugelassen,  ausgenommen,  wenn  sie  in  die  Kategorie 
JT  verdächtigen  oder  verseuchten  Schiffe  gehören. 

Artikel  30. 

Auf  alle  verdächtigen  oder  verseuchten  Schiffe  sind  bei  ihrer  Ankunft  Prä- 
sntivmassregeln  anzuwenden.  Wenn  Cholerameldungen  aus  der  Richtung  des  Mittel- 
leeres  vorliegen,  beschUesst  der  Conseil  die  Verhängung  der  bezüglich  der  ver- 
ächtigen  oder  verseuchten  Schiffe,  welche  die  Durchfahrt  durch  den  Canal  verlangen, 
(1  treffenden  Massregeln. 

Diese  Massregeln  haben  mit  den  in  Suez  geltenden  Bestimmungen  überein- 
ustimmen. 

Die  Artikel  31,  32,  33,  34  und  35  entfallen. 

Artikel  31  (ex  36). 

Für  jedes  verdächtige  oder  verseuchte  Schiff  wird  ein  abseits  gelegener  und 
lurch  eine  hinreichende  Zahl  von  Sanitätswächtern  überwachter  Ankerplatz  bestimmt. 

Artikel  32  (ex  37). 

Wenn  während  der  Dauer  der  Absonderung  der  ausgeschifften  Personen  ein 
leuer,  sei  es  zweifelhafter  oder  sicherer  Cholerafall  unter  den  abgesonderten  Personen 
^^orkommt,  so  beginnt  die  Dauer  der  Absonderung  für  die  mit  der  erkrankten  Person 
lu  Verkehr  gebliebene  Personengruppe  von  neuem. 

Artikel  35  (ex  40). 

Einem  vom  Auslande  kommenden  i^nd  nach  dem  Auslande  bestimmten  Paket- 
boote,  welches  in  verdächtigem  oder  verseuchtem  Zustande  einen  mit  einer  Sanitäts- 
station versehenen  Hafen  anläuft,  um  dort  Quarantaine  zu  halten,  kann,  wenn  daraus 
eine  Gefahr  für  die  anderen  in  Quarantaine  befindlichen  Personen  erwachsen  sollte, 
die  Ausschiffung  seiner  Passagiere  an  der  Sanitätsstation  verweigert  und  das  Schiff 
aufgefordert  werden,  die  Fahrt  bis  zu  seinem  nächsten  Bestimmungsorte  fortzusetzen, 
nachdem  ihm  jeder  erforderliche  Beistand  geleistet  worden. 

*)  Siehe  S.  82. 
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Sind  an  Bord  Fälle  einer  ansteckenden  Krankheit,  so  werden  die  Ennken, 
insoweit  dies  möglich,  in  das  Krankenhaus  der  Sanitätsstation  gebracht. 

Artikel  36  (ex  41). 

Schiffe,  welche  Auswanderer  oder  Pilger  an  Bord  haben,  sowie  im  allgemeinen 
Schiffe,  welche  wegen  Ansammlung  von  Menschen  in  gesundheitswidrigen  Verhältoisflen 
als  ge&hrUch  befunden  werden,  können  zu  jeder  Zeit  Gegenstand  besonderer  Vor- 
sichtsmassregeln sein,  welche  die  Sanitätsbehörde  des  Ankunftshafens  festsetzt  (Sdie 
Reglement  ftlr  Pilgerfahrten.) 

Titel  IX. 

Von  den  Desinfeciionstnassregelp, 

(Siehe  die  durch  die  technische  Commission  herausgegebenen  und  tob  der  Cod- 
ferenz  genehmigten  Instructionen  gegen  die  Cholera.) 

Titel  X. 

Von  den  Sanüätsstationen, 
Nota.  Das  Wort  >SanitJit8station<  tritt  überall  an  die  Stelle  des  Wortes  »Lazarethc. 

Artikel  39  (ex  55). 

Sanitätsstationen  erster  Classe  sind  jene,  in  welchen  nach  der  allgemeinen  Regel 
alle  Präventivmassregeln  durchzuführen  sind. 

Artikel  42  (ex  58). 

Die  Sanitätsstationen  erster  Classe  müssen  mit  den  zur  Desinfection  erforder- 
lichen Zimmern  und  Räumlichkeiten,  sowie  mit  den  hiezu  nöthigen  Vorrichtungen 
versehen  sein. 

Artikel  44  (ex  60). 

Sanitätsstationen  zweiter  Classe  sind  beschränktere,  permanente  oder  zeitweilige 
Anstalten  mit  der  Bestimmung,  in  dringenden  Fällen  eine  geriuge  Zahl  von  Personen 
aufzunehmen^  welche  von  einer  als  einschleppungsfähig  geltenden  Krankheit  be- 
fallen sind. 

Artikel  45  (ex  61). 

Wenn  die  Zahl  der  in  irgend  einer  der  Sanitätsstationen  verfügbaren  PläUe 
nicht  hinreicht,  um  gleichzeitig  alle  zu  isolirenden  Personen  aufzunehmen,  wird  das 
Schiff,  auf  welchem  sich  jene  Personen  befinden,  die  nicht  untergebracht  werden 
konnten,  aufgefordert,  sich  zur  nächstliegenden  Sanitätsstation  zu  begeben,  falls  es 
nicht  vorzieht,  abzuwarten,  bis  die  Untergebrachten  ihre  Isolirungszeit  vollendet 
haben. 

Artikel  46  (ex  62). 

Die  für  die  Quarantaine  der  Schiffe  bestimmten  Orte,  die  für  jene  der  Passagiere 
bestimmten  Sanitätsstationen  und  die  Isolirungs-  und  Desinficirungs-Anstalten  unter- 
stehen unmittelbar  der  Competenz  des  Seesanitäts-  und  Quarantainedienstes. 

Artikel  52  (ex  68). 

Die  aus  dem  Aufenthalte  von  Soldaten,  Seeleuten  und  Mittellosen  in  Sanitäts- 
stationen erwachsenden  Kosten  sind  von  der  Behörde,  welcher  sie  unterstehen,  zu 
tragen. 
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« 

Artikel  59  (ex  75). 

Die  Seesanitäts-  und  Quarantainepolizei  in  dem  ägyptischen  Küstengebiete  am 
Mittelländischen  nnd  Rothen  Meere,  sowie  an  den  Landgrenzen  Aegyptens  gegen  die 
Wüste  zu  wird  von  Organen  gehandhabt,  welche  dem  Seesanitäts-  und  Quarantaine- 
conseil  in  Alexandrien  unterstehen. 

Die  Befugnisse  dieser  Organe  werden  durch  Ministerialbeschluss  festgesetzt. 


Anhang    IV. 

Specielle  Sanitäts-Reglements. 

Cholera-Reglement 

Artikel  1. 

Unverdächtige  Schiffe.  Jedes  unverdächtige  Schiff,  mit  was  immer  für  einem 
Gesundheitspasse  dasselbe  versehen  sein  mag,  auf  welchem  weder  zur  Zeit  des  Ab- 
ganges, noch  während  der  Fahrt  ein  Cholerafall  vorgekommen  ist,  wird  bei  günstigem 
Ergebnisse  der  ärztlichen  Untersuchung  sofort  zum  freien  Verkehre  zugelassen.  Diese 
Bestimmung  kann  jedoch  auf  Schiffe,  welche  Pilger  befördern^  unter  keinen  Umständen 
Anwendung  finden. 

Artikel  2. 

Verdächtige  Schiffe,  das  heisst  solche,  auf  welchen  wohl  Cholera&IIe  zur 
Zeit  des  Abganges  oder  während  der  Fahrt,  jedoch  seit  sieben  Tagen  keine  neuen 
Fälle  vorgekommen  sind.  Solche  Schiffe  unterliegen  einer  verschiedenen  Behandlung, 
je  nachdem  sie  einen  Arzt  oder  einen  Desinfectionsapparat  an  Bord  haben  oder  nicht. 

a)  Schiffe,  welche  einen  Arzt  und  einen  allen  Anforderungen  entsprechenden 
Desinfectionsapparat  an  Bord  haben,  werden  zur  Durchfahrt  durch  den  Suezcanal 
unter  den  vom  Transitreglement  vorgeschriebenen  Bedingungen  zugelassen; 

b)  andere  verdächtige  Schiffe,  die  weder  einen  Arzt,  noch  einen  Desinfections- 
apparat an  Bord  haben,  werden  vor  ihrer  Zulassung  zur  Durchfahrt  in  Quarantaine 
so  lange  bei  den  Mosesquellen  zurückgehalten  werden,  als  es  noth wendig  ist,  um  die 
Desinficirung  der  schmutzigen  Wäsche,  der  Leibwäsche  und  anderer  Infectionsträger 
durchzuführen  und  sich  von  dem  sanitären  Zustande  des  Schiffes  zu  überzeugen. 

Wenn  es  sich  um  ein  Postschiff  oder  um  ein  speciell  zum  Passagiertransporte 
bestimmtes  Paketboot  handelt,  welches  keinen  Desinfectionsapparat  besitzt,  aber  einen 
Arzt  an  Bord  hat,  wird,  wenn  die  Ortsbehörde  auf  Grund  eines  amtlichen  Befundes 
die  Sicherheit  hat,  dass  die  Assanirungs-  und  Desinficirungs-Massregeln  entweder  am 
Ausgangspunkte  oder  während  der  Fahrt  in  richtiger  Weise  angewendet  worden  sind, 
die  Durchfahrt  in  Quarantaine  bewilligt. 

Handelt  es  sich  um  Post-  oder  speciell  zum  Passagiertransporte  bestimmte  Paket- 
boote ohne  Desinfectionsapparat,  aber  mit  einem  Arzte  an  Bord,  sind  ferner  seit  dem 
letzten  Cholerafalle  mehr  als  14  Tage  vergangen  und  ist  der  sanitäre  Zustand  des 
Schiffes  befriedigend,  so  kann  die  Zulassung  zum  freien  Verkehre  in  Suez  erfolgen, 
sobald  die  Desinfection  beendet  ist 

Wenn  die  Fahrt  des  Schiffes  weniger  als  14  Tage  gedauert  hat,  werden  die 
nach  Aegypten  reisenden  Passagiere  bei  den  Mosesquellen  ausgeschifft,  durch  24  Stunden 
isolirt  und  ihre  schmutzige  Wäsche  und  Gebrauchsgegenstände  desinficirt.  Sodann 
werden  sie  zum  freien  Verkehre  zugelassen.  Schiffe,  welche  eine  Fahrt  von  weniger 
als  14  Tagen  hinter  sich  haben  und  welche  die  Zulassung  zum  freien  Verkehre  für 
Aegypten  verlangen,  werden  gleichfalls  durch  24  Stunden  bei  den  Mosesquellen 
zurückgehalten. 
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Wenn  die  Cholera  blos  unter  der  Schiffsmannschaft  auftritt,  so  erstreckt  sidi 
die  Desinficirung  blos  auf  die  schmutzige  Wäsche  der  Schiffsmannschaft,  jedodi 
auf  die  ganze  schmutzige  Wäsche  und  auch  auf  die  Unterkunftsräume  der  Sehifft- 
m  annschaft. 

Artikel  3. 

Verseuchte  Schiffe,  d.  h.  solche,  die  Cholera  an  Bord  haben  oder  auf  deoet 
seit  7  Tagen  neue  Cholerafälle  vorgekommen  sind.  Sie  werden  eingetheilt  in  Schift 
ohne  Arzt  und  ohne  Desinfectionsapparat  und  in  Schiffe  mit  Arzt  und  DeaiiifeetioD&- 
apparat. 

a)  Schiffe  ohne  Arzt  und  ohne  Desinfectionsapparat  werden  bei  den  Hoses- 
quellen angehalten  und  die  mit  Cholera  oder  choleraähnlichem  Durchfall  behafteten 
Personen  ausgeschifft  und  in  einem  Spitale  isolirt.  Die  Desinficirung  ist  in  grfisd- 
licher  Weise  durchzuführen.  Die  übrigen  Passagiere  werden  ausgeschifft,  in  mogliclui 
kleine  Gruppen  gesondert  und  isolirt,  so  dass,  wenn  die  Cholera  sich  ausbreiten 
sollte,  die  Gesammtheit  nicht  durch  eine  einzelne  Gruppe  in  Mitleidenschaft  gezi^a 
werde.  Die  schmutzige  Wäsche,  die  Gebrauchsgegenstände  und  Kleider  der  ScfaiflB- 
mannschaft  und  der  Passagiere  sind  gleich  dem  Schiffe  zu  desinficiren. 

Selbstverständlich  handelt  es  sich  hiebei  nicht  um  Ausladung  der  Waar^ 
sondern  nur  um  Desinficirung  des  verseuchten  Theiles  des  Schiffes. 

Die  Passagiere  haben  fünf  Tage  in  der  Anstalt  an  den  Mosesquellen  zu  xer- 
bleiben;  wenn  seit  den  letzten  CholeraftOlen  mehrere  Tage  verflossen  sind,  wird  die 
Dauer  der  Isolirung  abgekürzt.  Die  Dauer  der  Isolirung  ist  je  nach  dem  Zeitpunkte 
des  Vorkommens  des  letzten  Falles  verschieden. 

Es  hat  also,  wenn  der  letzte  Fall  vor  sieben  Tagen  vorgekommen  ist,  die 
Beobachtung  48  Stunden;  wenn  er  vor  sechs  Tagen  vorgekommen  ist,  drei  Tage: 
wenn  er  vor  fünf  Tagen  vorgekommen  ist,  vier  Tage;  wenn  er  vor  weniger  als  flüif 
Tagen  vorgekommen  ist,  fünf  Tage  zu  dauern. 

b)  Schiffe  mit  Arzt  und  Desinfectionsapparat  Mit  Arzt  und  Desinfectioos- 
apparat  versehene  Schiffe  werden  bei  den  Mosesquellen  angehalten. 

Der  Schiffsarzt  hat  unter  Eid  die  an  Bord  mit  Cholera  oder  choleraähnlicheD 
Durchfalle  behafteten  Personen  zu  bezeichnen.  Diese  Kranken  sind  auszuschiffen  uod 
zu  isoliren. 

Nach  der  Ausschiffung  dieser  Kranken  ist  die  schmutzige  Wäsche  der  übriges 
Passagiere  und  der  Schiffsmannschaft  der  Desinficirung  an  Bord  zu  unterziehen. 

Falls  die  Cholera  nur  unter  der  Schiffsmannschaft  aufgetreten  ist,  hat  sich  die 
Desinficirung  der  Wäsche  blos  auf  die  schmutzige  Wäsche  der  Schiffsmannschaft 
und  die  zu  den  Schlafstätten  der  Schiffsmannschaft   gehörige  Wäsche  zu  erstreck«!. 

Der  Schiffsarzt  hat  auch  unter  Eid  den  Theil  oder  die  Abtheilung  des  SchiAes 
und  den  Raum  des  Spitales  zu  bezeichnen,  in  welche  der  Kranke  oder  die  Kranken 
gebracht  worden  sind.  Er  hat  gleichfalls  unter  Eid  anzugeben,  welche  Personen  seit 
dem  erdten  Auftreten  der  Krankheit  mit  dem  Cholerakranken,  sei  es  durch  directen 
Contact,  sei  es  durch  Gegenstände,  welche  zur  Uebertragung  der  Infection  geeignet 
sind,  im  Verkehr  gestanden  sind.  Nur  diese  Personen  sind  als  »verdächtig«  an- 
zusehen. 

Jener  Theil  oder  jene  Abtheilung  des  Schiffes  und  jener  Raum  des  Spitales, 
in  welche  der  oder  die  Kranken  gebracht  wurden,  sind  vollständig  zu  desinficiren. 
Man  versteht  unter  »Theil  des  Schiffes«  die  Cabine  des  Kranken,  die  anstossenden 
Cabinen,  den  zu  diesen  Cabinen  führenden  Gang,  das  Verdeck,  jene  Theile  des 
Verdecks,  auf  welchen  der  oder  die  Kranken  sich  aufgehalten  haben. 

Wenn  es  unmöglich  ist,  den  Theil  oder  die  Abtheilung  des  Schiffes,  in  welchen 
sich  die  von  der  Cholera  oder  cholerähnlichem  Durchfalle  ergriffenen  Personen  befanden 
haben,  zu  desinficiren,  ohne  die  als  verdächtig  erklärten  Personen  auszuschiffen,  so 
werden   diese  Personen  entweder  auf  einem  anderen,    speciell    zu  diesem  Zwecke  bc- 


J 
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stimmten  Schiffe  untergebracht,  oder  ausgeschifft  und  in  der  Sanitätsanstalt  bequartiert, 
von  welcher  Anhang  I  der  Convention  unter  dem  Titel  »Organisation  der  üeber- 
wachung  und  der  Desinficirung  in  Suez  und  an  den  Mosesquellen«  handelt,  wobei 
jede  Berührung  mit  den  Kranken,  welche  ins  Spital  gebracht  wurden,  äu  ver- 
meiden ist. 

Die  Dauer  des  Aufenthaltes  auf  letzterem  Schiffe  oder  auf  dem  Lande  behufs 
Desinfection  wird  so  kurz  als  möglich  sein  und  24  Stunden  nicht  fibersteigen. 

Die  verdächtigen  Personen  sind  einer  Beobachtung  zu  unterwerfen,  sei  es  auf 
ihrem  Schiffe  oder  auf  dem  für  diesen  Zweck  bestimmten  Fahrzeuge;  die  Dauer 
dieser  Beobachtung  wird  gemäss  der  folgenden  Tabelle  eine  verschiedene  sein: 

Wenn  der  letzte  Cholerafall  im  Laufe  des  siebenten,  sechsten  oder  fünften  Tages 
vor  der  Ankunft  in  Suez  sich  ereignete,  —  wird  die  Beobachtung  24  bis  48  Stunden 
dauern; 

wenn  derselbe  sich  im  Laufe  des  vierten  Tages  vor  der  Ankuft  in  Suez  er- 
eignete, —  wird  die  Beobachtung  zwei  bis  drei  Tage  dauern; 

wenn  derselbe  sich  im  Laufe  des  zweiten  Tages  vor  der  Ankunft  in  Suez  er- 
eignete, —  wird  die  Beobachtung  vier  bis  fünf  Tage  dauern; 

wenn  derselbe  sich  einen  Tag  vor  der  Ankunft  in  Suez  erreignete,  —  wird  die 
Beobachtung  fünf  Tage  dauern. 

Die  Zeit,  welche  für  die  Durchführung  des  Desinfection  beansprucht  wird,  ist 
in  der  Beobachtungsdauer  inbegriffen. 

Die  Durchfahrt  in  Quarantaine  kann  vor  Ablauf  der  in  obiger  Tabelle  ange- 
gebenen Fristen  gestattet  werden,  wenn  die  Sanitätsbehörde  es  für  zulässig  erachtet; 
dieselbe  ist  jedenfalls  zu  bewilligen,  sobald  die  Desinfection  vollzogen  ist,  wenn  das 
Schiff  ausser  den  Kranken,  alle  oben  als  »verdächtig«  bezeichneten  Personen  zu- 
rücklässt. 

Behufs  rascherer  Durchführung  der  Desinfectionsverrichtungen,  kann  ein  auf 
einen  Ponton  gestellter  Desinfectionsapparat  an  das  Schiff  anlegen. 

Verseuchte  Schiffe,  welche  verlangen,  in  Aegypten  zum  freien  Verkehre  zuge- 
lassen zu  werden,  werden  fünf  Tage  bei  den  Mosesquellen  zurückgehalten,  vom  letzten 
Falle  an,  der  sich  an  Bord  zugetragen  hat,  gerechnet. 

Artikel  4. 

Passagiere. 

Die  verschiedenen  in  die  Sanitätsstation  aufgenommenen  Gruppen  von  Personen 
sind  von  einander  je  nach  dem  Zeitpunkte  ihrer  Ankunft  und  nach  dem  Gesundheits- 
zustande jeder  einzelnen  Gruppe  abzusondern. 

Die  mit  der  Cholera  oder  mit  choleraartigem  Durchfalle  behafteten  Personen 
sind  sorgfältig  von  den  anderen  Personen  abzusondern  und  ist  für  die  nach  ihrem 
Zustande  erforderliche  ärztliche  Pflege  Sorge  zu  tragen. 

Die  Cholera-Reconvalescenten  werden  ohne  Rücksicht  auf  die  Zahl  der  von 
ihnen  in  der  Sanitätsstation  zugebrachten  Tage  erst  dann  zum  freien  Verkehre  zu- 
gelassen, wenn  der  Arzt  der  bezüglichen  Station  erklärt,  dass  die  Gewährung  der- 
selben ohne  Gefahr  stattfinden  könne. 

Die  an  der  Cholera  verstorbenen  Individuen  werden  auf  dem  Friedhofe  der 
Sanitätsstation  oder  wo  ein  s^olcher  nicht  vorhanden,  an  einem  abseits  gelegenen  Orte 
mit  allen  erforderlichen  Vorsichtsmassregeln  begraben.  Die  Grube  muss  eine  Tiefe 
von  zwei  Meter  haben. 

Die  von  den  Cholerakranken  auf  den  Sanitätsstationen  innegehabten  Räume 
sind  nach  ihrem  Freiwerden  mit  grösster  Sorgfalt  zu  desinficiren. 

loa 
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Artikel  5. 

Desinficirung. 

1.  Lumpen  und  alte  Hadern,  inficirtes  Verbandzeug,  Papier  und  andere 
werthlose  Gegenstände  werden  verbrannt 

2.  Wäsche^  Bettzeug,  Kleider,  Matratzen,  Teppiche,  Werthpapiere  u.  s.  w.  werdoo, 
wenn  sie  verunreinigt  oder  verdächtig  sind,  in  den  Dampf -Desinfectionsapparaten  unter 
Druck  desinficirt 

Diese  Desinfectionsapparate  müssen,  um  als  wirksame  Desinfectionsappante  u- 
gesehen  zu  werden,  einer  Probe  unterzogen  werden,  durch  welche  unter  AnwaidoBg 
eines  Maximalthermometers  erwiesen  wird,  dass  die  Temperatur  im  Innern  einer 
Matratze  thatsächlich  105  bis  110  Centigrade  erreicht,  eine  Temperatur,  welche  m 
ein  Geringes  jene  übersteigt,  die  erforderlich  ist,  um  die  bisher  bekannten  krankheit» 
erregenden  Mikroorganismen  zu  tödten. 

Um  der  Wirksamkeit  dieses  Verfahrens  sicher  zu  sein,  muss  man  die  gelaunte 
Temperatur  durch  10 — 15  Minuten  thatsächlich  aufrechterhalten. 

3.  Desinficirende  Lösungen: 

a)  Sublimatlösung  im  Verhältnisse  von  1  zu  1000  mit  einem  Zusätze  tm 
5  Gramm  Salzsäure. 

Diese  Lösung  ist  mit  Fuchsin  oder  Eosin  ge&rbt  Dieselbe  darf  nicht  in  Metal- 
gef&sse  gegeben  werden. 

b)  Fünfprocentige  Lösung  von  reiner  krystallisirter  Carbolsäure. 

c)  Frisch  zubereitete  Kalkmilch«*) 

4.  Besondere  Anweisungen,  welche  beim  Gebrauche  der  desinfieirenden  Lösongei. 
zu  beobachten  sind. 

Durch  die  Entleerungen  der  Kranken  verunreinigte  Wäsche,  Kleider  und  ton- 
stige  Gegenstände  werden  in  eine  Sublimatlösung  getaucht. 

Gegenstände,   welche   der  Temperatur   des  Ofens  (100®  C.)  ohne  Schaden  nidt 
ausgesetzt  werden  können,  Gegenstände  aus  Leder,   Tische,   Parquetten  u.  a.  w. 
mit  Sublimatlösung  zu  waschen. 

Die  mit  der  Pflege  der  Kranken  betrauten  Personen  haben  sich  Gesteht  und 
Hände  mit  einer  Sublimatlösung  von  1  zu  2000  zu  waschen. 

Die  Carbolsäure  dient  zur  Desinficirung  jener  Gegenstände,  welche  weder  eise 
Temperatur  von  100®  C,  noch  die  Berührung  mit  Sublimatlöaungen  vertragen,  wie 
Metalle,  Instrumente  u.  s.  w. 

Der  Gebrauch  der  Kalkmilch  empfiehlt  sich  insbesonders  für  die  Desinfidmng 
der  Entleerungen  der  Cholerakranken,  Erbrechungs-  und  Stuhlentleerungsstoffe.  Id 
Ermanglung  derselben  kann  Carbolsäure  verwendet  werden. 

5.  Desinficirung  der  von  Cholerakranken  benützten  Schiffe: 

Alle  von  Cholerakranken  oder  krankheits  verdächtigen  Personen  benützten  Cabinea 
und  sonstigen  Theile  des  Schiffes  werden  geräumt  und  alle  Gegenstände  nach  des 
vorstehenden  Vorschriften  behandelt. 

Die  Wände  werden  mit  einem  Zusatz  von  zehnprocentigen  Alkohol  enthaltender 
Sublimatlösung  desinficirt.  Die  Besprengung  geschieht,  indem  man  an  der  Wand 
oben  anfängt  und  in  horizontaler  Richtung  vorgeht;    man    fährt  damit  nach  abwärts 


*)  Um  sehr  wirksame  Kalkmilch  zu  erhalten,  nimmt  man  Kalk  von  guter  Qnalitit  nnd  bringt 
ihn  durch  allmjlli(i:e  Befeuchtung  mit  der  Hälfte  seines  Gewichtes  an  Wasser  cum  Zerfallen.  Wesa 
das  Zerfallen  bewirkt  ist,  stellt  man  das  Pulver  in  einem  sorgfältig  verschlossenea  Behältnisse  an  einet 
trockenen  Ort.  Nachdem  ein  Kilof^ramm  Kalk  beim  Zerfallen  500  Gramm  Wasser  aufnimmt  und  da- 
durch ein  Volumen  von  2  Liter  200  erreicht,  genügt  es,  dasselbe  mit  dem  Doppelten  seines  YolumeBS, 
d.  i.  4  Kilogramm  400  Gramm  Wasser  zu  verdünnen,  um  Kalkmilch  von  der  Stärke  von  20  «i  100 
zu  erhalten. 
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fort,  bis  die  ganze  Oberfläche  der  Wand  successive  mit  einer  Schichte  von  in  feine 
Tröpfchen  vertheilter  Flüssigkeit  bedeckt  ist. 

Die  Fussböden  werden  mit  derselben  Lösung  gewaschen. 

Zwei  Stunden  darnach  werden  die  Wände  und  der  Fussböden  ausgiebig  mit 
Wasser  abgewaschen. 

6.  Desinficirung  des  Kielraumes  eines  verseuchten  Schiffes. 

Zur  Desinficirung  des  Kielraumes  wird  zuerst,  um  den  Schwefelwasserstoff  zu 
neutralisiren,  eine  hinreichende  Menge  schwefelsaures  Eisen  eingeschüttet,  das  im  Kiel- 
räume befindliche  Wasser  entleert,  der  Raum  mit  Meerwasser  ausgespült  und  dann 
eine  gewisse  Menge  Sublimatlösung  eingegossen. 

Das  im  Kielräume  befindliche  Wasser  darf  nicht  in  einen  Hafen  entleert 
werden. 

Artikel  6. 

In  Bezug  auf  rohe  Häute,  thierische  Ab&lle,  Lumpen,  Hadern,  wird  der  Conseil 
das  jeweilig  in  Anwendung  zu  bringende  Verfahren  nach  den  vom  technischen  Comit^ 
ausgearbeiteten  und  von  der  Conferenz  angenommenen  Instructionen  festsetzen. 

Artikel  9  wird  annuUirt 

Elrrichtung  eines  Sanitatswacheorps  für  den  Dienst  bei  der  Durchfahrt  in 

Quarantaine. 

1.  Es  wird  ein  Sanitätswachcorps  errichtet,  welches  die  Aufgabe  hat,  die  Ueber- 
wachung  und  Ausführung  der  im  Canal  und  in  der  Anstalt  an  den  Mosesquellen  zur 
Anwendung  kommenden  Vorsichtsmassregeln  zu  sichern. 

Dieses  Corps  umfasst  zehn  Wachmänner. 

2.  Dasselbe  ergänzt  sich  aus  ehemaligen  Unterofficiren,  sei  es  einer  europäischen 
oder  der  ägyptischen  Armee  und  Marine. 

3.  Die  Wachmannschaft  zerfällt  in  zwei  Classen: 
vier  Wachmänner  erster  Classe  und 

sechs  Wachmänner  zweiter  Classe. 

4.  Die  jährliche  Besoldung  dieser  Organe  beträgt: 
für  jene  erster  Classe  160 — 200  ägytische  £\ 

für  jene  zweiter  Classe  120 — 160  ägyptische  £  mit  einer  jährlich  bis  zur  Er- 
reichung des  Meistbetrages  steigenden  Zulage. 

5.  Sie  unterstehen  unmittelbar  den  Befehlen    des  Directors  des  Amtes  in  Suez. 

6.  Sie  sind  mit  allen  Desinficirungsmethoden  und  dem  dabei  üblichen  Verfahren 
bekannt  zu  machen  und  haben  die  Handhabung  der  dabei  in  Anwendung  kommenden 
Instrumente  und  Stoffe  zu  erlernen. 

7.  Ihre  Ernennung  erfolgt,  nach  Sicherstellung  ihrer  Eignung,  durch  den  Con- 
seil in  der  im  Artikel  14  des  revidirten  Khedivialdecretes  von  1881  festgesetzten 
Form. 

8.  Sie  erhalten  den  Charakter  von  Polizeiorganen  und  damit  das  Strafantrags- 
recht  in  Fällen  von  Verletzung  des  Sanitätsreglements. 

Das  Pestreglement,  das  Reglement  gegen  das  gelbe  Fieber,  sowie  das  Thier- 
quarantainereglement  sind  vom  neuen  ägytischen  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil 
einer  Umarbeitung  zu  unterziehen. 

Reglement  für  die  Durchfahrt 

(Siehe  oben:  Bestimmungen  für  die  Durchfahrt  in  Quarantaine  durch 
den  Canal.) 

16a* 
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Reglement  für  die  Herkfinfte  aus  den  arabischen  Hafen  des  Rothai  Slmfs 

zur  Zeit  der  Rückkehr  der  Pilger. 

Artikel  1. 

Jedes  aus  einem  Hafen  des  Hedjaz  oder  aus  irgend  einem  anderen  Hafen  dff 
arabischen  Küste  des  Rothen  Meeres  kommende,  mit  unreinem  Gesundheitspaase  t^ 
sehene  Schiff,  welches  nach  Suez  oder  nach  einem  Hafen  des  mittelländischen  Meer«i 
reisende  Pilger  oder  ähnliche  Massen transporte  an  Bord  hat,  muss  sich  nach  El-Tcr 
begeben,  um  sich  dort  der  reglementsmässigen  Quarantaine  zu  unterziehen. 

Dort  werden  die  Passagiere,  das  Gepäck  und  jene  Waaren,  durch  welche  cias 
Infection  übertragen  werden  kann,  ausgeschifft  und  ebenso  wie  die  Gebrauchsgegea* 
stände  und  das  Schiff  selbst  desiniicirt. 

Artikel  2. 

Die  Dauer  der  Quarantaine  in  El-Tor  beträgt  für  die  im  vorhergehenden  ArdU 
bezeichneten  Pilger  volle  15  Tage,  vom  Tage  an  gerechnet,  an  welchem  der  letztt! 
Cholerafall  in  der  Qurantaineabtheilung  constatirt  wurde,  vorausgesetzt,  dass  keine  T^» 
letzung  der  für  die  Isolirung  geltenden  Vorschriften  stattgefunden  hat 

Im  Falle,  dass  in  einer  dieser  Abtheilungen  ein  Cholerafall  vorkäme,  haben 
zu  derselben  gehörigen  Pilger  eine  Quarantaine  von  15  Tagen  durchzumachen. 

Die  Schiffe,  welche  Pilger  zurückbringen,  können  den  Canal  nur  in  Quarants 
passiren. 

Die  ägyptischen  Pilger  sind,  nachdem  sie  El-Tor  verlassen  haben,  in  Ras 
oder  irgend  einem  anderen  vom  Conseil  in  Alexandrien    zu  bezeichnenden  Orte  a 
zuschiffen,  um  sich  daselbst  einer  dreitägigen  Beobachtungsquarantaine  und  einer 
liehen  Untersuchung  zu  unterziehen,  bevor  sie  zum  freien  Verkehre  zugelassen  werim 

Im  Falle,  dass  während  der  Ueberfahrt  von  El-Tor  nach  Suez  auf  solchen  Schifhl 
ein  verdächtiger  Fall  vorkommt,  sind  selbe  nach  ElTor  zurückzuweisen. 

Artikel  3. 

Für  die  Agenten  der  Schifffahrtsgesellschaften  und  die  Capitäne   wird  bemei 
dass  ausschliesslich  die  ägyptischen  Pilger  nach  Beendigung  ihrer  Quarantaine  in 
Tor  und  Ras.  Mallap  das  Schiff  definitiv  verlassen  dürfen,  um  von  dort  in  ihre  Heil 
zurückzukehren.     Als  Aegypter  oder  in  Aegypten  wohnend,  werden  nur  jene 
angesehen,  welche  eine,    von  einer  ägyptischen  Behörde   ausgestellte   und   nach  ded 
festgesetzten  Muster  ausgefertigte  Aufenthaltskarte  besitzen. 

Muster  dieser  Karten  sind  bei  den  Consular-  und  Sanitätsämtern  in  Djedd4 
und  Jambo  hinterlegt,  wo  sie  von  den  Schiffsagenten  und  Capitänen  eingesehen  werdd 
können. 

Die  nicht-ägyptischen  Pilger,  als:  Türken,  Russen,  Perser,  Tunesier,  Algerier, 
Marokkaner  u.  s.  w.  dürfen  nach  ihrem  Abgange  von  El-Tor  nicht  in  einem  Ägyp- 
tischen Hafen  ausgeschifft  werden. 

Dem  zu  Folge  werden  die  Schiffsagenten  und  Capitäne  aufmerksam  gemacbl^ 
dass  für  fremde  Pilger  das  Umsteigen  auf  ein  anderes  Schiff  sowohl  in  Tor,  als  a 
Suez,  Port-SaYd  und  Alexandrien  untersagt  ist 

Schiffe,  welche  einer  der  genannten  Nationalitäten  angehörige  Pilger  an  Boil 
haben,  unterliegen  derselben  Behandlung,  wie  diese  selbst,  und  werden  in  keinea 
ägyptischen  Hafen  des  Mittelländischen  Meeres  zugelassen. 

Artikel  4. 

Schiffe  mit  unreinem  Gesundheitspasse  wegen  Cholera,  welche  von  einem  Hafea 
des  Hedjaz  oder  irgend  einem  anderen  Hafen  der  arabischen  Küste  des  Bothen  Meem 
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kommen,  ohne  daselbst  Pilger  oder  ähnliche  Massentransporte  an  Bord  genommen  zu 
haben,  und  die  während  der  Fahrt  keinen  verdächtigen  Fall  an  Bord  zu  verzeichnen 
hatten,  fallen  in  die  Kategorie  der  gewöhnlichen  verdächtigen  Schiffe.  Sie  unterliegen 
denselben  Vorsichtsmassregeln  und  derselben  Behandlung  wie  diese. 

Ist  Aegypten  ihr  Reiseziel,  so  unterliegen  sie  einer  Beobachtungsquarantaine 
von  drei  Tagen  und  erhalten  nur  auf  Grund  eines  günstigen  Ergebnisses  der  ärzt- 
lichen Untersuchung  freien  Verkehr. 

Kommen  auf  solchen  Schiffen  während  der  Ueberfahrt  verdächtige  Fälle  vor, 
so  haben  diese  Schiffe  sich  in  £l-Tor  einer  Quarantaine  zu  unterziehen,  deren  Dauer 
15  Tage  betragen  wird. 

Wenn  während  der  Fahrt  zwischen  Tor  und  Suez  an  Bord  ein  verdächtiger 
Fall  vorkommt,  wird  das  betreffende  Schiff  nach  Tor  zurückgewiesen,  um  sich  da- 
selbst der  im  vorhergehenden  Paragraphen  festgesetzten  Quarantaine  zu  unter- 
ziehen. 

Die  aus  ägyptischen  Pilgern  bestehenden  Karawanen  sind,  bevor  sie  sich  nach 
Aegypten  begeben,  in  El-Tor  einer  strengen  15tägigen  Quarantaine  zu  unterwerfen, 
sodann  werden  sie  nach  Ras  Mallap  gesendet,  um  sich  von  dort  einer  ötägigen  Beob- 
achtungsquarantaine zu  unterziehen,  nach  welcher  sie  nur  auf  Grund  befriedigenden 
Ergebnisses  der  ärztlichen  Untersuchung  und  nach  Desinficirung  ihrer  Effecten  zum 
freien  Verkehre  zugelassen  werden  können. 

Aus  fremden  Pilgern  bestehende  Karawanen,  welche  zu  Lande  in  ihre  Heimat 
ziehen  wollen,  unterliegen  denselben  Massregeln  wie  die  ägytischen  Karawanen  und 
sind  bis  an  den  Saum  der  Wüste  von  Sanitätswachmännern  zu  begleiten. 

Die  via  Kaba  oder  Mofla  aus  dem  Hedjaz  kommenden  Karawanen  werden  bei 
ihrer  Ankunft  am  Canal  der  ärztlichen  Untersuchung  und  deren  schmutzige  Wäsche 
und  Gebrauchsgegenstände  der  Desinficirung  unterzogen. 

Artikel  6. 

1.  Während  des  ganzen  Zeitraumes,  in  welchem  die  Rückkehr  von  Pilgern  statt- 
findet, sind  die  vom  Hedjaz  oder  irgend  einem  anderem  Hafen  an  der  arabischen 
Küste  des  Rothen  Meeres  kommenden,  mit  reinem  Gesundheitspasse  versehenen 
Schiffe,  welche  Pilger  an  Bord  haben,  gehalten,  sich  nach  El-Tor  zu  begeben,  um 
daselbst  nach  vollständiger  Ausschiffung  der  Pilger  einer  Beobachtung  von  drei  bis 
vier  Tagen  unterzogen  zu  werden. 

2.  Nur  die  Pilger  werden  im  Quarantainelager  ausgeschifft. 

3.  Nach  dieser  drei-  bis  viertägigen  Beobachtung  werden  die  Schiffe,  wenn  die 
ärztliche  Untersuchung  günstig  war,  in  Suez  zum  freien  Verkehr  zugelassen. 

4.  Es  wird  jedoch  nur  ägyptischen  oder  in  Aegypten  wohnenden  und  mit  einer 
Aufenthaltskarte  versehenen  Pilgern  gestattet,  sich  in  Suez  auszuschiffen. 

5.  Auf  die  übrigen  Pilger  fremder  Nationalität  findet  die  im  Artikel  3,  Absatz  3 
festgesetzte  Regel  Anwendung. 

6.  Das  Ueberführen  von  Pilgern  an  Bord  eines  andern  Schiffes  ist  in  allen 
ägyptischen  Häfen  strenge  untersagt. 

7.  Vom  Hedjaz  oder  von  irgend  einem  Hafen  an  der  arabischen  Küste  des 
Rothen  Meeres  kommende,  mit  reinem  Gesundheitspasse  versehene  Schiffe,  welche 
keine  Pilger-  oder  ähnliche  Massentransporte  an  Bord  haben  und  auf  welchen 
Tvährend  der  Fahrt  kein  verdächtiger  Fall  vorgekommen  ist,  erhalten  in  Suez  auf 
Grund   zufriedenstellenden  Ergebnisses   der  ärztlichen  Untersuchung  freien  Verkehr. 

Artikel  7. 

Von  Hedjaz  kommende,  mit  reinem  Gesundheitspasse  versehene  Schiffe,  welche 
nach  einem  Hafen  an  der  afrikanischen  Küste  des  Rothen  Meeres  gehende  Pilger  an 
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Bord  haben,  sind  ermächtigt,  sich  nach  Soakim  zu  begeben  and  sich,  unter  glekli- 
zeitiger  Ausschiffung  der  Passagiere  im  Quarantainelager,  der  drei-  bis  Tiertigigeo 
Beobachtung  dort  zu  unterziehen. 

Artikel  8. 

Zu  Lande  konmiende  Karawanen  und  Pilger  werden  an  den  MosesqueUen  der 
ärztlichen  Untersuchung  und  der  Desinficirung  unterzogen. 

Zusammenfassung  der  Beschlüsse  der  teclmischen  Commission  bezägUch  dfr 

Anwendung  des  Reglements  fflr  die  Pilgerfahrten. 

Die  technische  Commission  der  internationalen  Sanitätsconferenz  ist  der  Ansidu, 
dasSy  um  durch  die  Anwendung  des  Reglements  fbr  die  Pilgerfahrten  einen  sicheren 
£rfolg  zu  erzielen,  Nachstehendes  zu  beobachten  wäre: 

1.  dass  jedes  Pilgerschiff  einen  regelrecht  diplomirten  Arzt  und  einen  Des- 
inficirungsapparat  mit  sich  führe; 

2.  dass  zwischen  den  sich  ausschiffenden  und  den  sich  einschiffenden  Pilgers 
an  den  Landungsplätzen  keinerlei  Berührung  stattfinde: 

3.  dass  Schiffe,  welche  ihre  Pilger  ausgeschifft  haben,  den  Ankerplatz  verinden, 
ehe  sie  dieselben  wieder  an  Bord  nehmen; 

4.  dass  die  ausgeschifften  Pilger  im  Lager  in  möglichst  kleine  Gruppen  getbdh 
werden; 

5.  dass  während  der  Zeitperiode  der  Benützung  des  Lagers  Ton  El-Tor  duetbit 
eine  grössere  Anzahl  von  Aerzten  vorhanden  sei  als  sonst; 

6.  dass  die  Leitung  der  Sanitätsstation  sich  gänzlich  in  den  Händen  des  Antn 
befinde.  Doch  können  sich  jene  der  betheiligten  Mächte,  welche  wünschen  wfirden, 
dass  ihre  Pilger  von  Aerzten  ihrer  Nationalität  behandelt  werden,  diesbezüglich  ai 
den  Conseil  in  Alexandrien  wenden,  welcher  hiezu  die  Erlaubniss  unter  der  Bedingoo; 
geben  kann,  dass  diese  Aerzte  in  El-Tor  jedenfalls  dem  Director  des  Lagers  unter* 
stehen; 

7  dass  eine  genügende  Anzahl  von  Sanitätswachmännern  vorhanden  sei,  derea 
Bezahlung  eine  genügende  sei,  um  dieselben  in  die  Lage  zu  setzen,  BestechongB- 
versuchen  nicht  nachzugeben; 

8.  dass  ein  unter  den  Befehlen  des  Directors  stehendes  bacteridogiKh» 
Laboratorium  errichtet  und  demselben  ein  Arzt  zugetheilt  wird,  der  die  volle  Eignung 
habe,  die  Cholerafälle  wissenschaftlich  zu  constatiren  und  das  Auftreten,  den  Verlsnf 
und  das  Erlöschen  der  Epidemie  genau  festzustellen; 

9.  dass  Desinficirungsöfen  in  genügender  Anzahl  und  von  hinreichender  Griiae 
vorhanden  seien,  um  das  Verfahren  rasch  durchzuführen,  zu  welchem  Zwecke 
mindestens  drei  Apparate  erster  Grösse  erforderlich  sind; 

10.  dass  während  der  Periode  der  Pilgerfahrten  sich  stets  ein  Mechaniker  in 
El-Tor  befinde,  um  für  das  regelmässige  Functioniren  der  Apparate  unter  Aufsicht 
des  Arztes  zu  sorgen; 

11.  dass  eine  hinreichende  Anzahl  von  Doucheapparaten  aufgestellt  werde,  um 
die  Pilger  den  nöthigen  Waschungen  zu  unterziehen  und  so  die  vollständige  Des- 
inficirung der  El-Tor  passirenden  Menschenmassen  zu  sichern; 

12.  dass  während  der  Zeit,  welche  die  Pilger  im  Lager  zubringen,  unter 
Benützung  des  Personales  und  der  Mittel  des  Laboratoriums  der  Sanitätsstation  eine 
strenge  Untersuchung  der  Beschaffenheit  der  Lebensmittel  und  des  Wassers  stattfinde; 

13.  dass  der  Preis tarif  der  Lebensmittel  vom  Conseil  in  Alexandrien  festgestellt 
werde  und  in  den  Lagerplätzen  öffentlich  angeschlagen  sei; 

14.  dass  das  an  die  Pilger  abzugebende  Wasser  destillirt  oder  vor  der  Vertheilung, 
auf  eine  Temperatur  von  100®  C.  gebracht   und  in  den  verschiedenen  AbAeilungen 
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des  Lagers  in  mehreren  Reservoirs  aufbewahrt  werde,  damit  es  möglich  sei,  die  Pilger 
mit  einer  hinreichenden  Menge  Wassers  von  guter  Beschaffenheit  zu  betheilen. 

Die  Reservoirs  müssen  verschlossen  und  mittelst  Hähnen  oder  Pumpe  zu 
benützen  sein; 

15.  dass  die  hinsichtlich  der  Desinficirung  und  der  verschiedenen  nothwendigen 
Einrichtungen  für  die  Sanitätsstation  von  Suez  bestehenden  Vorschriften  (siehe 
CholerareglemeQt  und  die  Instruction  zur  Bekämpfung  der  Cholera,  sowie  das  Programm 
fElr  sanitäre  Anstalt  bei  Suez)  im  Allgemeinen  auf  das  Lager  von  El-Tor  Anwendung 
finden. 

Die  Latrinengruben  haben  insbesondere  den  Gegenstand  der  strengsten  Ueber- 
wachung  seitens  der  Sanitätsbehörde  zu  bilden. 

Diese  Gruben  sind  an  einem  solchen  Orte  anzulegen,  dass  die  Verbreitung  der 
Krankheit  nicht  durch  die  Wahl  des  Platzes  gefördet  werden  könne; 

16.  dass  das  Lager  von  El-Tor  mit  der  Sanitätsstation  in  Suez  durch  eine 
Telegraphenleitung  verbunden  sei. 

Anhang  V. 

Vorsichtsmassregeln,  welche  an  Bord  von  Schiffen  beim  Abgehen,  während 
der  Fahrt  und  bei  der  Ankunft  in  Suez  zu  beobachten  sind. 

Anmerknng.  Der  Cholerakeim  ist  in  den  Verdauung'swegen  des  Kranken  enthalten;  die  Ueber- 
irngimg  geschieht  vorzUglich  durch  die  entleerten  und  erbrochenen  Stoffe,  daher  auch  durch  damit 
verunreinigte  Wäsche,  Matratzen  und  unreine  Hände. 

/.  Bei  der  Abfahrt  zu  beobachtende  Massregdn. 

1.  Der  Capitän  hat  darüber  zu  wachen,  dass  keine  Personen  eingeschifft  werden, 
welche  in  Verdacht  stehen,  mit  einem  choleraartigen  Leiden  behaftet  zu  sein.  Er  hat 
sich  zu  weigern,  Wäsche,  Hadern,  Bettzeug  oder  überhaupt  verunreinigte  oder  ver- 
dächtige Gegenstände  an  Bord  zu  nehmen. 

Bettzeug,  Kleidungsstücke,  Hadern  u.  s.  w.,  welche  einem  an  Cholera  oder 
an  einem  verdächtigen  Leiden  Erkrankten  gehört  hatten,  sind  an  Bord  nicht  zuzulassen. 

2.  Wenn  ein  Schiff  zum  Transporte  von  Auswanderern  oder  Truppen  verwendet 
werden  soll,  so  ist  es  wünschenswerth,  dass  die  Einschiffung  erst  stattfinde,  nachdem 
die  Leute  gruppenweise  einer  5-  oder  6-tägigen  Beobachtung  unterzogen  worden 
sind,  und  die  Sicherheit  vorUegt,  dass  keiner  derselben  mit  Cholera  behaftet  ist. 

3.  Vor  der  Einschiffung  ist  das  Schiff  auf  das  sorgfiütigste  zu  reinigen  und, 
wenn  nöthig,  zu  desinficiren. 

4.  Es  ist  unumgänglich  nothwendig,  dass  das  an  Bord  genommene  Trinkwasser 
von  einer  Quelle  herrühre,  welche  vor  jeder  Möglichkeit  der  Inficirung  geschützt  ist 

Wasser  ist  ganz  ungefährlich^  sobald  es  destillirt  oder  gekocht  ist. 

IL   Während  der   Ueberfahrt  zu  treffende  Massregeln* 

1.  Es  ist  wünschenswert,  dass  auf  jedem  Schiffe  ein  besonderer  Raum  für 
die  Absonderung  von  mit  einer  ansteckenden  Krankheit  behafteten  Personen  bereit 
gehalten  werde. 

2.  Sollte  ein  solcher  Raum  nicht  vorhanden  sein,  so  wird  die  Cabine  oder  was 
immer  für  ein  Ort,  an  welchem  eine  Person  an  Cholera  erkrankt,  vom  Verkehr 
ausgeschlossen. 

Nur  die  mit  der  Pflege  des  Kranken  betrauten  Personen  dürfen  sich  dorthin 
begeben. 

Diese  selbst  sind  von  jeder  Berührung  mit  anderen  Personen  abzuschliessen. 
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3.  Bettzeug,  Wäsche,  Kleider,  welche  mit  den  Kranken  in  Berähning  waren, 
werden  sofort,  und  zwar  noch  im  Zimmer  des  Kranken,  in  eine  Desinfectiondösimg 
getaucht.  Dasselbe  geschieht  mit  etwa  verunreinigten  Kleidungsstücken  der  zur  Pfleg« 
verwendeten  Personen. 

Von  den  erwähnten  Gegenständen  werden  jene,  welche  keinen  Werth  haben, 
verbrannt  oder,  wenn  das  Schiff  sich  weder  in  einem  Hafen  noch  im  Canale  befindet, 
ins  Meer  geworfen.  Die  übrigen  werden  in  undurchlässigen  und  mit  einer  SabUmat- 
lösung  getränkten  Säcken  in  den  Desinfectionsapparat  gebracht,  und  hiebei  jede 
Berührung  mit  den  umgebenden  Gegenständen  vermieden. 

Wenn  auf  dem  Schiffe  kein  Desinfectionsapparat  vorhanden  ist,  sind  die^e 
Gegenstände  durch  zwei  Stunden  in  einer  desinficirenden  Lösung  zu  belassen. 

4.  Die  Entleerungen  des  Kranken  (Erbrechungs-  und  Fäcalstoffe)  werden  in 
ein  Gefäss  gethan,  in  welches  man  eine  entsprechende  Menge  der  an  anderer  Stelle 
beschriebenen  Desinfectionslösung  gegossen  hat. 

Diese  Entleerungen  werden  sofort  in  die  Aborte  gegossen,  und  diese  snd  nach 
jedem  Einschütten  von  aus  Choleraerkrankungen  herrührenden  Stoffen  sorgflütig  n 
desinficiren. 

5.  Die  von  den  Kranken  bewohnt  gewesenen  Räume  sind  nach  den  weiter 
unten  angeführten  Regeln  sorgfältig  zu  desinficiren. 

6.  Leichen  sind  in  ein  mit  Sublimatlösung  getränktes  Tuch  gehüllt  ins  Meer 
zu  werfen. 

7.  Alle  während  der  Ueberfahrt  des  Schiffes  getroffenen  Vorsichtsmassregeln 
werden  im  Schiffstagebuche  verzeichnet,  und  ist  dieses  bei  der  Ankunft  in  Suez  der 
ärztlichen  Behörde  vorzulegen. 

8.  Die  vorstehcDden  Regeln  gelten  ausdrücklich  für  alles,  was  mit  dem  Krankea 
in  Berührung  gestanden  ist,  ohne  Rücksicht  auf  den  Grad  oder  den  Ausgang  der 
Erkrankung. 

III,  Bei  der  Ankunft  in  Suez  zu  beobachtende  Massregdn, 

1.  Alle  Schiffe  sind  vor  ihrem  Eintritte  in  den  Canal  von  Suez  einer  ärztlicbei 
Untersuchung  zu  unterziehen. 

2.  Diese  Untersuchung    ist    von  der  ärztlichen  Behörde  in  Suez  vorzunehmen. 

3.  Wenn  das  Schiff  verseucht  ist,  werden  die  an  Cholera  oder  unter  zweifel- 
haften Erscheinungen  erkrankten  Personen  ausgeschifft  und  in  einer  in  der  ü&be 
von  Suez  eigens  eingerichteten  RäumUchkeit  abgesondert. 

Als  zweifelhaft  ist  die  Erkrankung  solcher  Individuen  zu  betrachten,  bei 
welchen  sich  Cholerasymptome,    insbesondere  choleraartige  Diarrhöe,    gezeigt  haben. 

4.  Alle  verunreinigten,  sowie  die  nachgenannten  Gegenstände  werden  vor  dem 
Eintritte  in  den  Canal  von  Suez  desinficirt,  als:  Kleider,  Bettzeug,  Matratzen,  Teppiclie 
und  andere  mit  dem  Kranken  in  Berührung  gekommene  Gegenstände,  die  Kleider 
derjenigen  Personen,  welche  denselben  gepflegt  haben,  die  in  der  Cabine  des  Kranken 
und  in  anstossenden  Cabinen  vorhandenen  Gegenstände,  der  zu  dieser  Cabine 
führende  Gang,  das  Verdeck  oder  jener  Theil  desselben,  auf  welchem  sich  der 
Kranke  aufgehalten  hat. 

Protokoll  über  die  Deponirung  der  RatificationsurkundeiL 

Nachdem  die  vertragschliessenden  Theile  übereingekommen  sind,  dass  der  Ans- 
tausch  der  Ratificationen  der  Venediger  Sanitätsconvention  vom  30.  Jänner  1892 
mittels  Deponirung  der  bezüglichen  Urkunden  in  den  Archiven  des  italienischen 
Ministeriums  der  auswärtigen  Angelegenheiten  zu  erfolgen  hat,  wurde  zu  diesem 
Zwecke  das  gegenwärtige  Deponiruogsprotokoll  im  königlichen  Ministerium  der  aas- 
wärtigen  Angelegenheiten  am  heutigen  Tage,  den  30.  Juli  1892,  aufgenommen. 


—     75     — 

Die  vertragschliessenden  Theile  sind  darin  einig,  den  Termin,  welchen  die 
nvention  für  den  Austausch  der  Ratificationen  für  den  31.  Juli  1892  festgesetzt 
tte,  als  bis  zum  Datum  des  gegenwärtigen  Protokollsabschlusses  ordnungsmässig 
rlftngert  zu  betrachten. 

In  Betreff  eines  im  §  3  der  Bestimmungen  über  die  Durchfahrt  durch  den 
ezcanal  in  Quarantaine  (Annex  I)  enthaltenen  Satzes  hat  die  Regierung  der 
ederlande  gewünscht,  dass  die  folgende  Erklärung  im  gegenwärtigen  Protokolle 
fgenommen  werde,  nämlich:  >nach  der  Tendenz  der  Venediger  Conferenz  könnten 
5  Worte:  jede  der  Mächte  wird  Strafbestimmungen  gegen  diejenigen  Schiffe  erlassen, 
dche,  den  vom  Capitän  angegebenen  Cours  verlassend,  unbefugter  Weise  einen  im 
srritorium  dieser  Macht  liegenden  Hafen  anlaufen  wtlrden  —  nicht  anders  aus- 
legt werden,  als  in  dem  Sinne,  dass  die  Regierung  einer  jeden  Macht  innerhalb 
r   Grenzen  ihrer  Gesetzgebung  Massnahmen  gegen  die  Schiffe  ergreifen  wird,  etc.« 

Hierauf  hat  die  Deponirung  der  Ratificationen  Seiner  Majestät  des  Kaisers  von 
esterreich,  Königs  von  Böhmen  etc.  etc.  und  Apostolischen  Königs  von  Ungarn, 
irer  Majestät  der  Königin-Regentin  von  Spanien,  Seiner  Majestät  des  Königs  von 
Edien,  Ihrer  Majestät  der  Königin-Regentin  der  Niederlande  und  Seiner  Majestät 
»  Königs  von  Schweden  und  Norwegen  am  selben  Tage,  den  30.  Juli  1892,  statt- 
»fanden. 

Sodann  sind  successive  deponirt  worden: 

am  31.  Juli  1892  die  Ratification  Seiner  Majestät  des  Deutschen  Kaisers, 
Königs  von  Preussen; 

am  2.  August  1892  die  Ratification  Ihrer  Majestät  der  Königin  des  Vereinigten 
Königreiches  von  Grossbritannien  und  Irland,  Kaiserin  von  Indien; 

am  3.  August  1892  die  Ratificationen  des  Präsidenten  der  Französischen  Republik 
nd  Seiner  Majestät  des  Königs  der  Hellenen; 

am  4.  August  1892  die  Ratification  Seiner  Majestät  des  Kaisers  aller  Reussen; 

gleichfalls  am  4.  August  1892  die  Ratification  Seiner  Majestät  des  Königs  der  Belgier ; 

am  9.  August  1892  die  Ratification  Seiner  Majestät  des  Königs  von  Dänemark; 

am  13.  Februar  1893  die  Ratification  Seiner  Majestät  des  Kaisers  der  Otto- 
Danen. 

Im  Augenblicke  der  Deponirung  derselben  ersucht  der  Botschafter  Seiner 
Majestät  des  Sultans  um  Aufnahme  folgenden  Vorbehaltes  in  das  gegenwärtige 
Protokoll,  welchem  alle  vertragschliessenden  Mächte  ihre  vorherige  Zustimmung 
gegeben  haben,  nämlich:  »Seine  Majestät  der  Sultan  ratificirt  die  Sanitätsconvention 
ron  Venedig  unter  der  ausdrücklichen  Bedingung,  dass  dieser  Act  weder  den  gegen- 
wärtig im  ottomanischen  Reiche  in  Kraft  stehenden  oder  künftighin  einzuführenden 
sanitären  Reglements  und  Vorschriften,  noch  auch  jenen  Massnahmen  Eintrag  thue, 
(reiche  die  kaiserlich  ottomanische  Regierung  zu  Zeiten  einer  Epidemie  in  Folge  der 
Beschlüsse  des  Obersten  Sanitätsconseils  treffen  könnte.« 

Eine  Note  des  Ministers  von  Portugal  am  königlichen  Hofe  vom  31.  August 
1892  enthält  die  Erklärung,  dass  »die  Regierung  Seiner  Allergetreuesten  Majestät 
mit  dem  Vorbehalte  nachträglicher  Ratification,  welche  nach  der  portugiesischen  Ver- 
fassung von  einem  Acte  der  gesetzgebenden  Gewalt  abhängt  und,  insoweit  die  Zu- 
stimmung der  Vollzugsgewalt  zusteht,  endgiltig  den  Act  der  internationalen  Conferenz 
von  Venedig,  sowie  auch  die  demselben  durch  die  jüngsten  Pariser  Unterhandlungen 
beigefügten  Modificationen  annehme«  und  »dass  sie  gleichfalls  den  niederländischen 
Vorschlag,  betreffend  einen  Satz  des  Venediger  Actes,  acceptire.< 

In  Folge  dieser  zweifachen  Erklärung,  und  da  die  Deponirung  der  anderen 
Ratificationen  nunmehr  vollständig  ist,  wurde  das  gegenwärtige  Protokoll  am  heutigen 
Tage,  den  13.  Februar  1893,  vorläufig  mit  dem  Vorbehalte  geschlossen,  dass  es 
nachträglich  behufs  Deponirung  der  Ratification  Seiner  Majestät  des  Königs  von 
Portugal  und  Algarbien  wieder  eröffnet  werde. 
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Das  einzige  Exemplar  des  gegenwärtigen  ProtokoUes  verbleibt  in  den  ArduTeo 
des  königlichen  Ministeriums  der  auswärtigen  Angelegenheiten^  welches  Sorge  tre^n 
wird,  dass  eine  dem  Originale  gleichlautende  beglaubigte  Abschrift  einer  jeden  der 
hohen  Vertragsmächte  zukomme. 

Am  heutigen  Tage,  den  18.  November  1893,  ist  das  gegenwärtige  Protokoll 
wieder  eröffnet  worden,  da  der  Geschäftsträger  von  Portugal  erschienen  ist,  nm  xor 
Deponirung  der  Ratification  Seiner  AUergetreuesten  Majestät  zu  schreiten. 

Bei  dieser  Gelegenheit  hat  der  Geschäftsträger  erklärt,  dass  die  RatificatkRi 
seines  Souveräns  unter  den  zwei  hier  unten  ausgedrückten  Bedingungen,  welche  jener 
analog  sind,  an  welche  die  Ratification  Ihrer  Majestät  der  Königin-Regentin  der  I^ieder- 
lande  und  Seiner  Majestät  des  Kaisers  der  Ottomanen  beziehentlich  geknQpft  waren, 
erfolgt,  nämlich: 

1.  dass  keine  der  Clausein  der  fraglichen  Convention  die  in  den  portogiesiflcben 
Häfen  zur  Anwendung  kommende  sanitäre  Gesetzgebung  modificire ; 

2.  dass  keine  dieser  Clausein  die  Verlautbarung  einer  neuen  Strafbestimmuig 
obUgatorisch  mache.  Der  Geschäftsträger  erklärt,  dass  diese  beiden  Bedingnngen  io 
nichts  den  anderen  Erklärungen  präjudiciren,  welche  seinerzeit  durch  den  GnfeD 
de  Macedo  formulirt  und  von  der  Venediger  Conferenz  als  Interpretation  der  Con- 
vention, betreffend  die  im  Annex  I  vorgeschriebenen  telegraphischen  Anzeigen  und 
die  aus  dem  im  Annex:  II  vorgesehenen  Anlehen  fliessenden  Verbindlichkeiten,  ange- 
nommen wurden. 

Nachdem  die  Deponirung  der  Ratificationen  seitens  aller  vertragschliessenden 
Theile  somit  vollständig  ist,  wurde  das  gegenwärtige  Protokoll  endgiltig  geschloMen 
und  als  einziges  Original  in  den  Archiven  des  königlich  italienischen  Ministerinms 
der  auswärtigen  Angelegenheiten  niedergelegt,  welch'  letzteres  Sorge  tragen  wird, 
dass  eine  neue  beglaubigte  Abschrift,  entsprechend  dem  so  vervollständigten  Originale, 
einer  jeden  der  hohen  Vertragsmächte  ausgefolgt  werde. 
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n. 


I.  Khedivialdecret  vom  3.  Jänner  1881. 

Art.  1.  Die  General- Sanitätsverwaltung  Aegyptens  hat  von  nun  an  den  Titel  »See-Sanitäts-  und 
ur&ntaine-ConBeilc  za  führen. 

Bieser  Conseil  wird  beauftragt,  jene  Massnahmen  anzuordnen,  welche  dahin  abzielen,  die  Ein- 
leppung  epidemischer  oder  epizootisc^er  Krankheiten  nach  Aegypten,  sovrie  deren  Verbreitung  nach 
n  Auslande  hintanzuhalten. 

Art.  2.  Derselbe  hat  seinen  Site  in  Alexandrien. 

Er  ist  in  folgender  Weise  zusammengesetzt: 

Ein  von  der  Regierung  ernannter  PrSsident; 

ein  europäischer  Doctor  der  Medidn,  Generalinspector  des  See-Sanitäts-  und  Quaratainedienstes; 

der  Sanitätsinspector  der  Stadt  Alexandrien; 

der  Chefarzt  des  allgemeinen  Krankenhauses  in  Alexandrien; 

ein  von  der  Regierung  aus  den  Aerzten  desselben  Krankenhauses  gewählter  Doctor  der  Medicin; 

der  Veterinärinspector  von  Unter- Aegypten; 

der  General-ZoUdirector; 

der  General- Gontrolor  der  Häfen  und  Leuchtthürme; 

der  Hafen- Gontrolor  vou  Alexandrien; 

die  Delegirten  der  im  Conseil  vertretenen  Mächte. 

Der  Conseil  ist  nur  dann  beschlussfahig,  wenn  mehr  als  die  Hälfte  seiner  Mitglieder  anwesend  sind. 

Mit  nur  berathender  Stimme  werden  im  Conseil  die  Sanitätsärzte  der  Mächte  zugelassen,  welche 
3  Honorar-Mitglieder  theilnehmen. 

Im  Falle  der  Abwesenheit  oder  der  Verhinderung  des  Präsidenten  wird  derselbe  vom  General- 
spector des  See-Sanitäts-  und  Quarantainedienstes  vertreten. 

Art.  3.  Der  See-Sanitäts-  und  Qnarantaine-Conseil  übt  beständig  die  Aufsicht  über  die  sanitären 
erhältnisse  Aegyptens  und  über  die  Herkünfte  aus  dem  Auslande. 

Art.  4.  Was  Aegypten  betrifft,  wird  derselbe  jede  Woche  vom  Conseil  für  Sanität  und  Öffentliche 
Gesundheitspflege  die  Sanitätsberichte  der  Städte  Kairo  und  Alexandrien  und  jeden  Monat  die  Sanitäts- 
Brichte  aus  den  Proviozen  erhalten.  Diese  Berichte  sind  in  kürzeren  Zwischenräumen  einzusenden, 
enn  nach  Lage    der    besonderen  Verhältnisse  der  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  dies  verlangt. 

Der  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  wird  seinerseits  dem  Conseil  für  Sanität  und  öffent- 
che  Gesundheitspflege  die  von  ihm  gefassten  Beschlüsse  und  die  aus  dem  Auslande  eingegangenen 
Richte  mittheilen. 

Art.  5.  Der  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  überzeug^  sich  von  den  sanitären  Verhältnissen 
es  Landes  und  entsendet  Inspectionscommissionen  überallhin,  wo  er  es  für  noth wendig  findet. 

Der  Conseil  für  Sanität  und  öffentliche  Gesundheitspflege  ist  von  der  Entsendung  dieser  Com- 
luasionen  in  Kenntniss  zu  setzen  und  hat  die  Erfüllung  der  Aufgaben  dieser  Commissionen    zu  fördern. 

Art.  6.  Der  Conseil  ordnet  die  Massnahmen  zum  Schutze  gegen  die  Einschleppung  epidemischer 
md  epizootischer  Krankheiten  über  die  Grenzen  zur  See,  sowie  in  der  Wüste  an  und  bestimmt  die  Punkte, 
n  denen  provisorische  Lager  herzustellen  oder  ständige  Quarantaine- Anstalten  zu  errichten  wären. 

Art.  7.  Er  setzt  den  Vermerk  fest,  welcher  von  den  Sanitätsbeamten  anf  den  Patenten  der  aus- 
laufenden Schiffe  beizusetzen  ist. 

Art.  8.  Im  Falle  des  Auftretens  epidemischer  und  epizootischer  Krankheiten  in  Aegypten  ordnet 
sr  die  auf  Hintanhaltung  der  Verbreitung  dieser  Krankheiten  nach  dem  Auslande  abzielenden  Mass- 
nahmen an. 
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Art.  9.  Der  Conseil  beanfsichtigt  und  überwacht  die  DarcbfÜhruDg  der  von  ihm  angeordneta 
sanitären  Vorkehrungen. 

Derselbe  erlässt  alle  Anordnungen  bezüglich  des  Quarantainedienstes  und  Überwacht  die  g«aaut 
Befolgung,  sowohl  was  den  Schutz  der  Länder,  wie  den  Vollzug  der  durch  internationale  Saoitätseonvts- 
tionen  festgesetzten  Vorsichtsmassregeln  betrifft. 

Art.  10.  Er  setzt  in  sanitärer  Beziehung  die  Bedingungen  fest,  unter  welchen  die  PflgerfahrteD 
bei  der  Hinreise  nach,  wie  bei  der  Rückkehr  aus  dem  Hedjaz  und  die  Ueberwachung  des  Oeaandbeits- 
zustandes  während  der  Pilgerfahrten  sich  zu  vollziehen  haben. 

Art.  11.  Die  vom  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  gefassten  Beschlüsse  sind  dem  MioiateriiuD 
des  Innern  mitzutheilen ;  ebenso  sind  dieselben  dem  Ministerium  des  Aeussern  zur  Kenntniss  zu  briogw, 
welches,  im  Falle  es  dies  angezeigt  findet,  hievon  die  General-Consulate  und  Agentien  verstindigt. 

Doch  ist  der  Conseils-Präsident  berechtigt,  mit  den  Consularbehörden  der  Seestädte  über  laottod« 
Dienstes-Angelegenheiten  direct  zu  correspondiren. 

Art.  12.  Der  Präsident,  im  Falle  seiner  Abwesenheit  oder  Verhinderung  der  Gfeneralinspecsor 
des  See-Sanitäts-  und  Quarantainedienstes  hat  sich  von  der  Ausführung  der  ConseilsbescfalÜsse  die  Uebcr- 
Zeugung  zu  verschaffen. 

Zu  diesem  Zwecke  verkehrt  er  direct  mit  allen  Organen  des  Sanitäts-,  See-  und  Qiianuztai]ie> 
dienstes  und  mit  den  verschiedenen  Behörden  des  Landes.  Er  leitet  nach  den  Vorschlägen  des  CooaciU 
den  sanitäts  polizeilichen  Dienst  im  Hafen,  die  See-Quarantaine-Anstalten  und  die  QaarantalnestatioaeB 
in  der  Wüste;  endlich  erledigt  derselbe  die  laufenden  Geschäfte. 

Art.  13.  Der  Sanitätsinspector,  die  Directoren  der  Sanitätsämter,  die  Aerzte  der  Lazaretbe  und 
Quarantainelager,  der  Delegirte  des  Conseils  in  Djeddah,  müssen  aus  Aersten  gewählt  werden,  weldbe 
ein  von  einer  medicinischen  Facultät  in  Europa  ausgestelltes  Diplom  besitzen. 

Die  gegenwärtigen  sanitären  Vertreter  können  jedoch  provisorisch  in  der  Eigenschaft  von  Directoren 
der  Sanitätsämter  weiter  fungiren,  nach  Massgabe  eintretender  Erledigungen  der  Stellen  sind  sie  aber 
durch  Beamte  zu  ersetzen,  welche  die  im  ersten  Absätze  dieses  Artikels  bezeichneten  Eigenachaften  in 
sich  vereinigen. 

Art.  14.  Durch  seinen  Präsidenten  bezeichnet  der  Conseil  seine  Candidaten  für  alle  FunetioBei 
und  Anstellungen  im  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienste  dem  Minister  des  Innern,  welchem  alleia 
das  Recht  der  Ernennung  zusteht. 

In  gleicher  Weise  ist   bei  Dienstesentlassungen,  Uebersetsungen  und  Befbrdeningen  vorzagefaeo. 

Dem  Präsidenten  steht  jedoch  die  unmittelbare  Ernennung  aller  untergeordneten  Organe,  wie 
der  Sanitätswächter,  der  Taglöhner,  des  Dienstpersonals  etc.  zu. 

Art.  15.  Die  Directoren  der  Sanitätsämter  sind  acht  an  der  Zahl  und  haben  ihren  Amtssiti  in 
Alezandrien,  Rosette  (1),  Damiette,  Port-Said,  Suez,  Tor  oder  El  Wedj,  Souakim  und  Massauah. 

Das  Sanitätsamt  in  Tor  oder  El  Wedj  hat  nur  während  der  Dauer  der  Pilgerfahrten  oder  ii 
Epidemiezeiten  in  Thätigkeit  zu  sein. 

Art.  16.  Den  Directoren  der  Sanitätsämter  unterstehen  alle  in  ihren  Bezirken  für  den  SaniÜti- 
dienst  Angestellten.  Sie  sind  fQr  die  klaglose  Versehung  des  Dienstes  verantwortlich. 

Art.  17.  Die  Vorstände  der  Sanitätsagentien  in  El-Arich  und  in  Kosseir  haben  dieselben  Befii^ 
nifise,  wie  sie  im  vorhergehenden  Artikel  den  Directoren  eingeräumt  sind. 

Art.  18.  Den  Directoren  der  Lazaretbe  und  der  Quarantainelager  unterstehen  alle  im  ämtliebao 
und  im  Verwaltungsdienste  Angestellten  der  von  ihnen  geleiteten  Anstalten. 

Art.  19.  Der  General-Sanitätsinspector  ist  mit  der  Ueberwachung  aller  dem  See-Sanitäts-  und 
Quarantaine-Conseil  unterstehenden  Dienstzweige  betraut. 

Art.  20.  Der  Delegirte  des  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseils  in  Djeddah  hat  nur  die  Auf- 
gabe, über  die  sanitären  Verhältnisse  im  Hedjaz,  insbesondere  während  der  Pilgerzeit,  dem  Conseil  Bericht 
zu  erstatten. 

Art.  21.  Ein  aus  dem  Präsidenten,  dem  Generalinspector  des  See-Sanitäts- und  Quarantainedienstss 
und  einem  von  Conseil  gewählten  Consularvertreter  zusammengesetztes  Disciplinarcomit^  ist  beanftra^, 
die  Klagen,  welche  gegen  die  Beamten  des  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienstes  erhoben  werdes, 
Erhebungen  zu  pflegen, 

Ueber  jede  Angelegenheit  verfasst  es  einen  Bericht  und  unterbreitet  denselben  der  fieurtheiloof 
des  in  einer  Vollversammlung  vereinigten  Conseils. 

Der  Beschluss  des  Conseils  wird  durch  dessen  Präsidenten  dem  Minister  des  Innern  zur  Ge- 
nehmigung vorgelegt. 

Das  Disciplinarcomite  kann,  ohne  den  Conseil  zu  Rathe  zu  ziehen,  verhängen:  1.  den  Tadel, 
2.  die  Einstellung  des  Gehaltsbezugs  bis  zu  einem  Monat. 

Art.  22.  Die  Disciplinarstrafen  sind: 

1.  Die  Rüge; 

2.  die  Einstellung  des  Gehaltbezugs  von  acht  Tagen  bis  zu  drei  Monaten; 

3.  die  Versetzung  ohne  Entschädigung; 

4.  die  Dienstes-Eutlassung, 

sämmtlich  unbeschadet  des  wegen  Verbrechens  oder  Vergehens  nach  dem  gemeinen  Rechte  einzuleitenden 
Verfahrens. 
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Art.  23.  Die  Sanitfits-  und  Quarantaine-Gebühren  werden  von  den  Organen  des  Sanitäts-,  See-  und 
iran  tu inedienstes  eingehoben. 

I>iese  haben  sich  bezüglich  der  Caasagebahrung  and  Buehf&hrong  an  die  vom  Finanzministerium 
isaenen  allgemeinen  Vorschriften  zu  halten. 

I>ie  Kechnung^beamten  haben  ihre  Bechnungen  und  Einnahmen  an  das  Conseilsprftsidium  ab- 
ibren. 

I>er  Vorstand  des  Central-Rechnungsbureau  ertheilt  ihnen  auf  das  Visum  des  Conseilspräsidenten 
Absolutorium . 

Art.  24.  Der  See-Sanitäts-    und  Quarantaine-Conseil  verfUgt  selbststäudig  über  seine  Geldmittel. 

T>ie  Verwaltung  der  Einnahmen  und  Ausgaben  ist  einem  Comite  anvertraut,  bestehend  aus  dem 
isidenten,  dem  Generalin spector  des  8ee-Sanität8-  und  Quarantainedienstes  und  einem  vom  Conseil 
rahlten  Consular-Vertreter.  Es  führt  die  Bezeichnung  »Finanzcomite.« 

X>ie8es  Comit^  bestimmt,  unter  Vorbehalt  der  Genehmigung  des  Conseils,  die  Bezüge  der  Ange- 
lten jeden  Grades;  es  entscheidet  über  die  stetigen  und  über  die  unvorhergesehenen  Ausgaben.  Alle 
i  Monate  erstattet  es  dem  Conseil  in  einer  besonderen  Sitzung  einen  ausführlichen  Bericht  über  seine 
ichäftsg'ebahrung.  Innerhalb  der  auf  den  Schluss  des  Budgetjahres  folgenden  drei  Monate  setzt  der 
iseil  über  Vorschlag  des  Comit^s  die  definitive  Bilanz  fest  und  leitet  dieselbe  an  Unseren  Minister 
I  Innern. 

Der  Conseil  stellt  das  Budget  seiner  Einnahmen,  sowie  jenes  seiner  Ausgaben  zusammen.  Dieses 
dgei  -wird  gleichzeitig  mit  dem  allgemeinen  Staatsbudget  als  Anhang  zu  diesem  letzteren  durch  Unseren 
nisterrath  festgesetzt.  Bei  der  Zusammenstellung  seines  ersten  Budgets  hat  der  Conseil  den  Durch- 
ini tt  jener  Ausgaben,  welche  in  den  letzten  drei  Jahren  bei  diesem  Dienste  erlaufen  sind,  als  Grund- 
FQ  f^r  seine  Berechnungen  zu  nehmen.  Im  Falle,  als  die  Ziffer  der  Ausgaben  die  Ansätze  der  Ein- 
hmen  übersteigen  sollte,  ist  das  Deficit  aus  den  allgemeinen  Staatseinnahmen  zu  decken.  Doch  hat 
r  Conseil  ohne  Verzug  die  Mittel  für  Herstellung  des  Gleichgewichtes  zwischen  Ausgaben  und  Ein- 
bmen  in  Erwägung  zu  ziehen.  Seine  Vorschläge  werden  durch  seinen  Präsidenten  an  Unsern  Minister 
s  Innern  geleitet.  Der  Ueberschuss  der  Einnahmen,  sofern  sich  ein  solcher  ergibt,  verbleibt  in  der 
msB.  des  See-Sanitats-  und  Quarantaine-Conseils;  derselbe  ist  nach  vom  Ministerrathe  bestätigter  Ent- 
heidung^  des  Sanitäts-Conseils  ausschliesslich  zur  Bildung  eines  Beservefonds  mit  der  Bestimmung, 
1  vorhergesehene  Erfordernisse  zu  decken,  zu  verwenden. 

Art.  25.  Der  Präsident  ist  verpflichtet,  die  geheime  Abstimmung  anzuordnen,  so  oft  drei  Mit- 
iieder  der  Conseils  dies  verlangen.  Die  geheime  Abstimmung  muss  immer  vorgenommen  werden,  wenn 
I  sich  um  die  Wahl  eines  Consulardelegirten  in  das  Disciplinar-  oder  in  das  Finaoz-Comit^,  sowie 
enn  es  sich  um  Anstellung,  Dienstesentlassung,  Uebersetzung  oder  Beförderung  im  Personale  handelt. 
Art.  26.  Die  Gouverneure,  Moudirs  und  Polizeipräfecten  sind,  soweit  es  sie  betrifft,  für  die  Durch- 
ihrung  des  Sanitätsreglements  verantwortlich.  —  Sie  haben  ebenso  wie  alle  Civil-  und  Militär- Behörden 
titzu wirken,  wenn  von  Seite  der  Organe  des  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienstes  zum  Zwecke  der 
ichening  einer  pünktlichen  Ausführang  der  im  Interesse  der  öffentlichen  Gesundheit  angeordneten 
lassnahmen  ihre  Mitwirkung  in  gesetzlicher  Weise  in  Anspruch  genommen  wird. 

Art.  27.  Die  im  gegenwärtigen  Decrete  angeordneten  Bestimmungen  treten  vom  10.  Jänner  1881 
b  in  Wirksamkeit. 

Art.  28.  Alle  früheren  Decrete    und  Reglements   werden,    soweit    sie    von    den  vorstehenden  ab- 
reichende Bestimmungen  enthalten,  ausser  Kraft  gesetzt. 

Art.  29.  Unser  Minister  des  Innern  ist  mit  der  Durchführung  dieses  Decrets  beauftragt. 


2.  Ministerial-Beschluss  vom  9.  Jänner  1881.*) 

Titel  I. 

Vom  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil. 

Art.  1.  Der  Präsident  ist  verpflichtet,  den  See-Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  am  ersten 
iHenstag  jeden  Monats  zu  einer  ordentlichen  Sitzung  einzuberufen. 

In  gleicher  Weise  hat  er  eine  solche  einzuberufen,  wenn  drei  Mitglieder  es  verlangen. 

Endlich  hat  der  Conseil  zu  einer  ausserordentlichen  Sitzung  zusammenzutreten,  wenn  die  Um- 
stände die  sofortige  Schlassfassnng  über  eine  wichtige  Massregel  erheischen. 

Art.  2.  Das  Einladungsschreiben  bezeichnet  die  Fragen,  welche  auf  der  Tagesordnung  stehen. 
Ausgenommen  den  Fall  der  Dringlichkeit  können  nur  über  die  im  Einladungsschreiben  bezeichneten 
Angelegenheiten  definitive  Beschlüsse  gefasst  werden. 

Art.  3.  Der  Secretär  des  Conseils  führt  die  Protokolle  der  Sitzungen.  Diese  Protokolle  sind  allen 
Mitgliedern,  welche  der  Sitzung  beigewohnt  haben,  zur  Unterfertigung  vorzulegen. 

•)  Siehe  S.  62. 
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Sie  werden  vollinhaltlich  in  ein  Veneichnise  ein^trageo,  welches  in  den  Archiren  sofleick  mh 
den  Originalprotekollen  aufenbewahren  ist. 

Den  Consolarvertretern  werden  auf  ihren  Wunsch  ProtokoUsaussttge  ansg^efolgt. 

Art.  4.  Der  PriUident  oder  in  seiner  Abwesenheit,  der  Generalinspector  des  SamtfiU-,  See-  ad 
Qaarantainedienstes  leitet  die  Berathnngen  des  Conseils.  Im  Falle  der  Stimmengleichheit  gibt  teiat 
Stimme  den  Ausschlag. 

Art.  5.  Nur  dem  Präsidenten  steht  die  Leitung  des  Dienstes  zn. 

Er  hat  die  Conseils beschlüsse  ausfuhren  zu  lassen. 

Secretariat. 

Art.  6.  Das  unter  der  Leitung  des  Pr3isidenten  stehende  Secretariat  vereinigt  den  achrifttidMi 
Verkehr  sowohl  mit  dem  Minister  des  Innern,  wie  mit  den  verschiedenen  Organen  dee  Sanitits-,  See- 
und  Quarantainedienstea. 

Ihm  sind  die  Statistik  und  die  Archive  zugewiesen.  Hilftarbetter  und  UebenelHr  and  iammihm 
in  für  die  gesicherte  Abwicklung  der  Geschlfte  genügender  Zahl  zuzuweisen. 

Art.  7.  Der  Secretär  des  Conseils,  Chef  des  Sieeretariats,  nimmt  an  den  ConseiUritziuigeB  tteS, 
und  führt  die  Protokolle. 

Ihm  unterstehen  das  Hilfs-  und  Dienstpersonale  des  Secretariats. 

Er  leitet  und  überwacht  ihre  Arbeiten  unter  Aufsicht  des  Präsidenten.  Er  überwacht  uad  im 
verantwortlich  für  die  Archive. 

Zahlamt. 

Art.  8.  Der  Vorstand  des  Central-Rechnungs-Bureaus  ist  Bechnungsbeamter. 

Derselbe  darf  den  Dienst  erst  antreten,  nachdem  er  eine  Caution,  deren  Höhe  vom  flowiiBitfli 
und  Quarantaine-Conseil  festgesetzt  wird,  erlegt  hat. 

Er  überwacht  unter  Leitung  des  Finanz  Comit^  die  zur  Einnahme  der  Sanitäts-,  See-  und 
Qaarantaine-Qebühren  angestellten  Organe. 

Er  verfasst  die  Nachweisungen  und  Rechnungen,  welche  nach  Abschluss  seitens  des  Finsai- 
Comitds  und  nach  Genehmigung  seitens  des  Conseils    an  das  Bünisterium   des   Innern    zu    leiten  siad. 

Von  der  General-Sanitätsinspection. 

Art.  9.  Der  General-Sanitätsinspector  hat  die  Aufsicht  über  alle  dem  Conseil  nntersteheate 
Dienstzweige.  Er  übt  diese  Aufsicht  unter  den  im  Art  19  des  Deeretes  vom  S.  Jänner  1881  vor- 
gesehenen Bedingungen. 

Er  inspicirt  wenigstens  einmal  jährlich  jedes  Amt,  jede  Agentie  oder  Sanitätspoeten. 

Im  Uebrigen  bestimmt  der  Präsident  Über  Vorschlag  des  Conseils  und  nach  Erfordemias  dei 
Dienstes  die  Inspectionen,  welche  der  Generalinspector  vorzunehmen  hat. 

Im  Falle  der  Verhinderung  des  Generalinspectors  bestimmt  der  Präsident  im  Einvernehmen  mit 
dem  Conseil  den  zu  seiner  Vertretung  herangezogenen  Functionär. 

Jedesmal,  wenn  der  (Generalinspector  ein  Amt,  eine  Agentie,  einen  Sanitätsposten,  ein  Laaaretk 
oder  Qnarantainelager  besichtigt,  hat  er  dem  Conseilspräsidium  über  die  Ergebnisse  seiner  Wahr- 
nehmungen besonderen  Bericht  zu  erstatten. 

In  der  Zwischenzeit  zwischen  seinen  Reisen  hat  sich  der  Generalinspector  unter  Oberleitong  das 
Präsidenten  an  der  Generaldirection  des  Dienstes  zu  betheiligen.  Er  vertritt  den  Präsidenten  wihreod 
der  Abwesenheit  oder  Verhinderung  desselben. 

Titel  n. 

Dienst  im  Hafen,  in  den  Quarantainestationen  und  Lazarethen. 

Art.  10.  Die  Sanitäts-,  See-  und  Qnarantaine-PoUzei  längs  der  ägyptischen  Küste  des  Mittel- 
ländischen und  des  Rothen  Meeres,  sowie  an  den  Landgrenzen  in  der  Wüste  steht  den  Directoren  der 
Sanitätsämter,  den  Vorständen  der  Lazarethe  oder  Quarantainelager,  den  Vorständen  der  Sanitäts- 
Ageutien  oder  Sanitäts posten  und  den  über  ihre  Anordnung  Angestellten  zu. 

Art.  11.  Die  Directoren  der  Sanitätsämter  fähren  die  Leitung  und  sind  verantwortlich  fttr  den 
Dienst  sowohl  des  Amtes,  welchem  sie  zugewiesen  sind,  wie  der  ihnen  unterstehenden  Sanitätspesten. 
Sie  haben  über  die  pünktliche  Befolgung  der  sanitäts-,  see-  und  quarantaine-polizeilichen  Vorschriften 
zu  wachen.  Sie  haben  sich  an  die  vom  Conseilspräsidium  ihnen  zugehenden  Instructionen  su  halten  und 
allen  Angestellten  ihres  Amtes,  sowie  auch  den  Organen  der  ihnen  unterstehenden  Sanitätspottsa 
die  nothwendigen  Aufträge  und  Instructionen  zu  ertheilen. 

Ihre  Aufgabe  ist  es,  die  Schiffe  zu  untersuchen  und  Constitute  aufzunehmen,  die  Quarantsine- 
vorschriften  in  Anwendung  zu  bringen  und  in  den  von  den  Reglements  vorgesehenen  Fällen  mit  der  arst- 
liehen  Visite  und  mit  den  Erhebungen  wegen  Uebertretungen  der  Qoarantaine-Vorschrifton  vorzugehen. 
Sie  verkehren  nur  in  Verwaltungsangelegenheiten  mit  dem  Präsidium,  welchem  sie  die  in  Ausübung 
ihres  Amtes  gesammelten  Wahrnehmungen  mittheilen. 
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AtU  12.  Die  Direetorea  der  SanitStsämter  werden  biDsichtlich  ihrer  Bezüge  in  zwei  Classen 
»ih«ilt: 

I>ie  Aemter  erster  Classe  sind  vier  an  Zahl:  Alexandrien,  Port  Said,  Hafen  von  Suez  und  Lager 
bh   MoseqneDen;  El-Wedj*)  (das  Amt  hat  vorläufig  seinen  Sitz  in  Tor). 

THe  Aemter  zweiter  Classe  sind  vier  an  Zahl:  Rosette,  Damiette,  Soaakim,  Massauab. 

Art.  13.  Die  Vorstände  der  Sanitütsagentien  haben,  was  ihre  Aemter  betrifft,  dieselben  Befugnisse, 
iie   Directoren  bezOglieh  ihrer  Aemter. 

Art.  14.  Die  Sanitätsagentien  sind  zwei  an  Zahl.  Sie  haben  ihren  Sitz  in  EUArich  und  in  Kosseir. 

Art  15.  Den  Vorständen  der  Sanitätsposten  unterstehen  die  Bediensteten  des  Postens,  welchen 
aiten.    Sie  stehen  unter  dem  Director  eines  der  Sanitfitsftmter. 

Ihre  Aufgabe  ist  die  DurchfCLhrnng  der  in  den  Reglements  angeordneten  Sanit&ts-,  See-  und 
an  taine- Vorschriften. 

Sie  dürfen  nicht  Schiffspatente  ausstellen  und  nur  Patente  jener  Fahrzeuge  vidiren,  welche  in 
t  pratica  verkehren. 

Schiffe,  welche  mit  unreinem  Patente  oder  unter  regelwidrigen  Verhältnissen  an  ihrem  Platze 
i^en,  haben  sie  zu  verhalten,  sich  nach  einem  Hafen  zu  begeben,  in  welchem  ein  Sanitätsamt 
a  Sitz  hat. 

Sie  dürfen  auf  denselben  keine  Untersuchung  vornehmen,  müssen  sich  zu  diesem  Zwecke  an 
iHrection  des  vorgesetzten  Sanitätsamtes  wenden. 

Ausser  in  Fällen  unabweisbarer  Dringlichkeit  verkehren  sie  in  allen  Verwaltungsangelegenheiten 
mit  dem  Director.  In  dringenden  Angelegenheiten  des  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienstes, 
»  hinsichtlich  des  in  Bezug  auf  ein  ankommendes  Schiff  oder  hinsichtlich  des  auf  dem  Patente 
I  abgehenden  Schiffes  anzubringenden  Vermerkes  verkehren  sie  direct  mit  dem  Conseilspräsidium ; 
diese  Correspondenz  haben  sie  aber  dem  Director,  welchem  sie  unterstehen,  sofort  Mittheilung  zu 
len. 

Von  SchiffbrttcheDy   die    zu  ihrer  Kenntniss  gelangen,    müssen    sie    auf  kürzestem  Wege  das 
eils-Präsidium  ia  Kenntniss  setzen. 

Art.  16.  Die  Sanitätsposten  sind  sieben  an  Zahl  u.  zw.  die  folgenden:  die  Posten  von  Port 
'  und  AlxHikir,  welche  dem  Sanitätsamte  in  Alexandrien  unterstehen;  der  Posten  von  BrouUos,  dem 
%  von  Rosette  unterstehend;  die  Posten  von  Kantara  und  des  Innenhafens  von  Ismai'la,  dem  Amte 
ort  Said  unterstehend;  die  Posten  von  Rawaia  und  von  Aghig,  welche  dem  Amte  in  Souakim 
rgeordnet  sind. 

Der  Conseil  kann  nach  Erfordemiss  des  Dienstes  und  nach  Massgabe  seiner  Mittel  neue  Sanitäts- 
m  errichten. 

Art.  17.  Der  ständige  oder  provisorische  Dienst  in  den  Lazarethen  und  in  den  Quarantainelagern 
Directoren  übertragen,  denen  die  Sanitätsbeamten,  die  Wächter,  das  Arbeits-  und  Dienstpersonale 
rstehen. 

Art.  18.  Die  Directoren  haben  die  in  das  Lazareth  oder  in  das  Lager  gebrachten  Personen  der 
'antaine  zu  unterwerfen.  Sie  überwachen  im  Einvernehmen  mit  den  Aerzten  die  Isolirung  der 
shiedenen  Kategorien  von  Quarantainären  und  halten  jeden  Verkehr  derselben  hintan;  nach  Ablauf 
festgesetzten  Zeitraumes  ertheilen  oder  verweigern  sie  libera  pratica  nach  den  bestehenden  Vor- 
iften,  lassen  die  Desinfection  der  Waaren  und  der  Gebrauchseffecten  durchführen  und  verhängen 
das  damit  betraute  Personal  die  Quarantaine. 

Art.  19.  Sie  führen  die  ständige  Aufsicht  über  die  Durchführung  der  vorgeschriebenen  Mass- 
ki und  über  den  Gesundheitszustand  der  Quarantainäre  und  des  Anstaltspersonales. 

Art.  20.  Sie  sind  für  den  Dienstgang  verantwortlich  und  geben  in  täglichen  Berichten  dem 
Idium  des  Seesanitäts*  und  Quarantaine-Conseils  RecheoschafL 

Art.  21.  Die  den  Lazarethen  und  Quarantainelagern  zngetheilten  Aerzte  unterstehen  den 
etoren  dieser  Anstalten.  Ihnen  sind  auch  die  Pharmaceuten  und  das  Wartpersonale  untergeordnet. 

Sie  überwachen  den  Gesundheitszustand  der  Quarantainäre  und  des  Personals  und  leiten  die 
ikenabtheilnng  des  Lazaretbs  oder  des  Lagers. 

Die  freie  Pratica  darf  den  in  Quarantaine  gesetzten  Personen  erst  nach  ärztlicher  Besichtigung 
günstigem  Ergebnisse  derselben  ertheilt  werden. 

Art.  22.  In  jedem  Sanitätsamte,  Lazarethe  oder  Qaarantainelager  ist  der  Director  zugleich 
chnungsbeamter.  € 

Er  ernennt  unter  seiner  Verantwortung  die  mit  der  Einhebung  der  Sanitäts-  und  Quarantaine- 
ihren  betrauten  Organe. 

Die  Vorstände  der  Agentien  und  Sanitätsposten  'sind  gleichfalls  Rechnungsbeamte  und  haben 
Einnahmen  der  Gebühren  selbst  zu  besorgen. 

Die  Beamten,  welche  die  Gebühren  einlieben,  haben  sich  bezüglich  der  zu  stellenden  Caution, 
Aufzeichnungen,  der  Zahltermine  und  überhaupt  alles  dessen,  was  die  finanzielle  Seite  ihres  Dienstes 
ifft,  an  die  vom  Finanzministerium  erlassenen  Vorschriften  zu  halten. 


*)  Zufolge  ConseilBbescbloss  ist  die  SUtion  El-Wedj    für   die  Pilgerquarantaine   in    Epidemiezeiten    bestimmt,  die 
Ion  Tor  fQr  Pilger  in  epidemiefreier  2*eit  und  fUr  gewöbnlicbe  Reisende  jederzeit. 
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Art.  23.  Die  Auslagen  des  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienstes  sind  aus  den  eigenea  Mitteln 
des  Conseils  zu  bestreiten  oder  mit  Zustimmung  des  Finanzministeriums  aus  den  von  diesen  be- 
zeichneten Gassen. 

3.  Allgemeines  sanitätspolizeiliches,  maritimes  u.  Quarantaine-Reglement^ 

Titel  I. 

Vom  Sanitäts-,  See-    und  Quarantainedienste,    von    dem  Zwecke,    dem  Wirkungskreise 

und  von  der  Einrichtung  desselben. 

Art.  1.  Aufgabe  des  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienstes  ist  der  Schntz  der  öffeotüdwi 
Gesundheit.  Zu  diesem  Ende  untersteht  seiner  Uebez  wachung  Alles,  was,  sei  es  auf  dem  See-,  sei  et 
auf  dem  Landwege  ankommt  und  abgeht.  Er  besorgt  die  Durchführung  der  Vorschriften  der  Deocte. 
der  Specialreglements  sowie  der  Beschlüsse  des  Conseils. 

Die  auf  Land-  und  Seeprovenienzen  anzuwendende  Behandlung,  die  Leitung  der  Lazaiethe  ui 
übrigen  ähnlichen  Quarantaine- Anstalten  fallen  in  den  Wirkungskreis  des  Seesanitäts-  und  Qoaraniiise- 
Conseils. 

Art.  2.  Die  Zusammensetzung  des  Seesanitäts-  und  Quarantaine-Conseils  wird  durch  das  orgsDieck« 
Decret  vom  3.  Jänner  1881  geregelt.  Seine  allgemeinen  Befugnisse  werden  durch  den  dem  obifie 
Oecrete  angeschlossenen  Ministerial-Beschluss  vom  9.  gleichen  Monats  und  durch  das  gegenwärtig 
allgemeine  Keglement  bestimmt. 

Titel  II. 

Von    den  Krankheiten,    welche    vorzugsweise    Gegenstand    der  Seesanitäts-   und  Qna- 

rantainepolizei  sind. 

Art.  3.  Die  Pest,  die  Cholera  und  das  Gelbfieber  sind  die  einzigen  pestartigen  KrankheitaB, 
welche  die  Anwendung  dauernder  Sanitätsmassnahmen  gegen  See-  oder  Landprovenienzen  der  Linifar, 
in  denen  diese  Krankheiten  herrschen,  veranlassen.  Dieselben  sind  in  Aegypten  Gegenstand  besoodeier, 
dem  Generalreglement  beigefügter  Vorschriften. 

Art.  4.  Hinsichtlich  der  anderen  schweren,  übertragbaren  und  einschleppbaren  Krankfaeiten,  tot 
»llen  des  Typhus,  der  Blattern,  können  jedoch  ausnahmsweise  Vorsichtamassregeln  angeordnet  werdea; 
aber  in  diesem  Falle  sind  die  ergriffenen  Vorkehrungen  lediglich  auf  die  inficirten  Provenienzen^)  n 
beschränken. 

Art.  ö.  Vorsichtsmassregeln  können  gegen  ein  Schiff,  dessen  hygienische  Verhältnisse  als 
bedduklich  angesehen  werden,  in  Anwendung  kommen,  mag  das  Schiff  von  wo  immer  herkommen. 

Titel  ni. 
Von  der  Besichtigung  der  Schiffe  und  von  der  Aufnahme  des  Constituts. 

Artikel  6.  Jedes  in  einem  ägyptischen  Hafen  ankommende  Schiff  muss,  ehe  es  in  irgend  eiacB 
Verkehr  tritt,  von  der  Sanitätsbehörde  besichtigt  werden. 

Artikel  7.  Diese  obligatorische  Formalität  hat  nur  den  Zweck,  die  Provenienz  des  Schiffes  ond 
die  sanitären  Verhältnisse,  in  denen  es  sich  befindet,  festzustellen. 

Sie  besteht  in  der  Aufnahme  und  Beantwortung  eines  Fragebogens,  dessen  Formulare  in 
Annexe  I  enthalten  ist,  und  in  der  Vorweisung  eines  Sanitätspatentes  (Annex  II). 

Auf  ein  für  bekanntermassen  ganz  imverdächtige  Schiffe  summarisches  Verfahren  beschriakt, 
bildet  diese  Formalität  den  speciell  als  Besichtigung  bezeichneten  Vorgang. 

In  den  Fällen,  welche  eine  eingehendere  Untersuchung  erheischen,  wird  diese  Formalitit  sl« 
Aufnahme  des  Constitutes  bezeichnet  und  umfasst,  wenn  die  zuständige  Behörde  es  für  nothwendif 
findet,  die  später  (Titel  VII)  bezeichneten  Untersuchungen. 

Die  Aufnahme  des  Constitutes  kann  eine  ärztliche  Besichtigung  begründen. 

Artikel  8.  Die  Ergebnisse  der  Besichtigung  und  der  Aufnahme  des  Constitutes  sind  schrifüick 
aufzunehmen  und  in  einem  zu  diesem  Zwecke  von  jedem  Sanitätsamte  oder  Posten  zu  führendes 
Specialreg i8ter  zu  verzeichnen. 

Artikel  9.  In  gewöhnlichen  Zeiten  sind  von  der  Besichtififung  ausgenommen:  die  Püotenschiffe, 
die  Küsten-Wachschiffe,  die  Fischerboote  an  den  ägyptischen  Küsten  und  im  Allgemeinen  die  Schiffe, 
welche  sich  vom  Strande  wenig  entfernen  und  für  welche  eine  einfache  Besichtigung  als  genOgsod 
erachtet  werden  kann. 

Fischerboote  müssen  aber  mit  einem  allmonatlich  von  der  Sanitätsbehörde  vidirten  Bnche  Te^ 
sehen  sein 

In  Epidemiezeiten  unterliegen  die  erwähnten  Schiffe  der  vorschriftsmässigen  Besichtigung. 

Im  übrigen  haben  Fischerfahrzeuge,  welche  ein  Buch  besitzen,  in  jedem  Hafen  bei  der  Ankunft 
und  bei  der  Abfahrt  dasselbe  vidiren  zu  lassen. 


*)  Siehe  S.  63. 
**)  Unter  „inficlrter  ProvenienE'*  ist  der  Ort  selbst  za  verstehen,  wo  dl«  Krankheit  herrscht,  nicht  aber  dessen Umfetwaf. 
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Titel  IV. 

Vom  Sanitätspasse. 

Artikel  10.  Jedes  Schiff  muss  bei  der  Ankunft  in  ei  nem  ügyptiscben  Hafen  stets  einen  Sanitäts- 
pass  vorweisen. 

Artikel  11.  Der  Sanitätspass  hat  in  präciser  Fassang  den  Gesundheitszustand  des  Herkunfts- 
landes und  insbesondere  den  Bestand  oder  Nicbtbestand  von  Krankheiten,  welche  sanitäre  Vorkehrungen 
begründen,  anzugeben.  Ausserdem  muss  er  enthalten:  den  Namen  des  SchiffeSi  jenen  des  Capitäns  und 
genaue  Angaben  über  Tonnengebalt,  Über  die  Art  der  Schiffsladung,  über  den  Stand  der  Mannschaft 
und  über  die  Zahl  der  Passagiere,  überdies  wie  der  hygienische  und  Gesundheitszustand  an  Bord  zur 
Zeit  der  Abfahrt  war. 

Artikel  12.  In  Aegypten  werden  die  Sanitütspässe  von  der  Seesanitäts-  und  Quarantaine*  Behörde 
ausgestellt. 

Dieselben  haben  sich  an  das  angeschlossene  Formulare  zu  halten  (Annex  H). 

Artikel  13.  Der  im  Abgangshafen  ausgefertigte  Sanitätspass  muss  in  jedem  Hafen,  welchen  das 
Schiff  anlauft,  vidirt  und  bis  zur  Ankunft  im  Bestimmungshafen  aufbewahrt  werden.  £s  ist  das  eine 
Verpflichtung  des  Capitäns,  welcher  er  sich  nicht  entziehen  kann. 

Zu  diesem  Zwecke  hat  die  Sanitätsbehörde  des  Zwischenhafens,  wenn  das  Schiff  in  einem  solchen 
Aufenthalt  nimmt,  auf  dem  bei  der  Abfahrt  ausgestellten  Passe  ein  Visum  beizusetzen,  welches  den 
Gesundheitszustand  des  Bezirkes  angibt  und  die  Dauer  des  Aufenthaltes  des  Schiffes  in  diesem  Zwischen- 
hafen bezeichnet;  sie  ist  aber  nicht  berechtigt,  dieses  Patent  zurückzubehalten,  noch  kann  sie  es  durch 
ein  anderes  ersetzen. 

Der  Capitän  nimmt  einen  neuen  Pass  erst  bei  seiner  Abfahrt  aus  dem  im  ursprünglichen  Passe 
angegebenen  Bestimmungshafen. 

Art.  14.  Der  Sanitätspass  ist  nur  giltig,  wenn  er  innerhalb  der  letzten  48  Stunden  vor  dem 
Abgange  des  Schiffes  ausgestellt  ist. 

Art.  15.  Die  libera  pratica  ist  aufzuheben: 

1.  Für  jedes  Schiff,  welches  nicht  mit  einem  Sanitätspasse  versehen  ist; 

2.  Für  jedes  Schiff,  welches  einen  auf  nicht  entsprechende  Gesundheitsverhältnisse  lautenden  Pass 
besitzt. 

In  diesen  beiden  Fällen  hat  das  Sanitätsorgan  mit  einer  genauen  Eihebung  vorzugehen,  über 
nvelche  das  Protokoll  an  die  Central  Verwaltung  zu  leiten  ist. 

Wenn  sich  bei  dieser  Erhebung  ergibt,  dass  der  Mangel  oder  die  nicht  entsprechende  Beschaffen- 
heit des  Passes  hinsichtlich  der  sanitären  Verhältnisse  des  Schiffes  oder  der  Länder,  woher  dasselbe 
kommt  oder  welche  es  angelaufen  hat,  keinen  Verdacht  begründet,  hat  der  Beamte  dem  Schiffe  libera 
pratica  zu  ertheilen;  entgegengesetzten  Falles  aber  hat  er  die  in  den  Verordnungen  vorgesehene  Qnaran- 
ftaine  in  Anwendung  zu  bringen. 

Das  Schiff,  welches  keinen  Pass  besitzt,  erhält  einen  neuen  bei  Vollzug  dieser  Entscheidung. 

Art  16.  Der  Sanitätspass  ist  entweder  rein  «der  unrein.  Rein  ist  er,  wenn  er  den  Nichtbestand 
▼on  was  immer  für  einer]  pestartigen  Krankheit  in  dem  Lande  oder  in  den  Ländern,  woher  das  Schiff 
kommt,  bestätigt;  unrein  ist  er,  wenn  der  Bestand  einer  Krankheit  dieser  Art  angegeben  wird. 

Der  reine  oder  unreine  Charakter  des  Passes  wird  von  der  Sanitätsbehörde  des  Ankunfthafens 
anerkannt. 

Art.  17.  Im  Falle,  als  ein  Schiff  abfährt,  ehe  es  die  vorgeschriebene  Quarantaine  bestanden  hat, 
muss  das  Visum  auf  seinem  Passe  die  Umstände,  unter  denen  es  abgeht,  und  das  ihm  auferlegte  Qua- 
rantaine-Verfahren  erwähnen. 

Wird  diesem  Schiffe  ein  neuer  Pass  ausgestellt,  so  hat  dieser  den  im  vorhergehenden  Absätze 
erwähnten  Vermerk  zu  enthalten. 

Titel  V. 

Von  den  sanitären  Massregeln  bei  der  Abfahrt. 

Art.  18.  Wenn  eine  pestartige  Krankheit  (Pest,  Cholera,  Gelbfieber)  in  was  immer  ftir  einem 
Paukte  Aegyptens  auftritt,  ist  die  Seesanitäts-  und  Quarantaine-Behörde  verpflichtet,  die  Krankheit  fest- 
sastellen,  sofort  amtlich  bekannt  zu  machen  und  deren  Bestand  auf  den  von  ihr  ausgestellten  Sanitäts- 
päsaen  oder  Visen  zu  vermerken. 

Das  vollständige  Erlöschen  der  Krankheit  muss  in  gleicher  Weise  amtlich  verlautbart  und  nebst 
dem   Datum  des  Erlöschens  auf  den  Gesundheitspatenten  vermerkt  werden. 

Art.  19.  In  Epidemiezeiten  vergewissert  sich  die  Sanitätsbehörde  vor  Ausstellung  der  Sanitäts- 
pSßse  vom  sanitären  und  hygienischen  Zustande  der  zur  Abfahrt  bereiten  ägyptischen  Schiffe  und  meldet 
Abt  zuständigen  Behörde  die  Vergehen  geg^n  die  hygienischen  Vorschriften  der  Seereglements. 

Die   Sanitätsbehörde  hat  die  Einschiffung  von  Personen,   welche  mit  den  im  gegenwärtigen  Be- 

^lement  bezeichneten  Krankheiten  behaftet  sind,  sowie  von  Gegenständen  aller  Art,  welche  an  sich  oder 

-vre^en  eingetretener  Verderbniss  die  Gesundheitsverhältnisse  an  Bord  schädigen  könnten,  hintanznhalten. 

Abgehende  ausländische  Schiffe,   welche   einen  ägyptischen  Sanitätspass  erlangen  wollen,  können 

einen  solchen  erst  dann  erhalten,    wenn    sie    der   bezeichneten  Untersuchung  unterzogen  wurden,    fall» 

die  Sanitätsbehörde  für  nothwendig  findet. 

15b 
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Titel  VI. 

Von  den  aanitären  Massnahmen  während  der  Ueberfahrt. 

Art.  20.  Aeg^yptische  Schiffe,  welche  Reisende  befördern,  sowie  jene,  welche  bis  zam  Endponkti 
der  Linie  dorchsetinittlich  länger  als  48  Standen  unterwegs  sind,  müssen  einen  diplomirteii  Ana  aa 
Bord  haben. 

Die  eingeschifften  Aerzte  müssen,  nach  Vorschlag  des  Seesanitäts-  und  Quarantaine-ConseiU,  wa 
Ministerium  des  Innern  bevollmächtigt  werden. 

Art  21.  Ber  eingeschiffte  Ant  ist  ausserdem,  dass  er  den  Gesundheitszustand  der  Bejsendea  wak 
der  Mannschaft  zu  überwachen  hat,  verpflichtet,  für  Beobachtung  der  hygienischen  Vorschriften  aa  Bord  m 
sorgen,  wenn  nttthig,  gegen  die  Einschiffung  schädlicher  Gegenstände  Verwahrung  einzulegen,  in  tiniTf 
eigenen  Verzeichnisse  alle  während  der  Fahrt  vorgekommenen  Erkrankungen  mit  den  f&r  jeden  fiiniflii 
Fall  wichtigen  Details  in  Evidenz  zu  halten  und  in  demselben  in  gleicher  Weise  jeden  Verkehr  aus- 
führen, welcher  auf  dem  Meere  stattgefunden. 

Art.  22.  Auf  Schiffen,  welche  keinen  Arzt  haben,  sind  die  betreffenden  Au&eichnnng«n  über  is 
Gesundheitssustand  und  über  den  Verkehr  auf  der  See  von  dem  Capitän  zu  führen  und  Ton  diaesw  ia 
nein  Schiffsbuch  einzutragen. 

Art.  23.  Tritt  eine  pestartige  oder  verdächtige  Erkrankung  an  Bord  auf,  so  sind  die  Kraakea 
so  schnell  als  möglich  in  einem  gut  lüftbaren  Räume  des  Schiffes  zu  isolireu;  Allee,  was  zu  ifareoi  Ge- 
brauche gedient  hat,  ist  zu  vertilgen  oder  einer  strengten  Desinfection  zu  unterwerfen;  alle  verdSchtigeB 
Theile  des  Schiffes  und  vor  allen  der  Raum,  welcher  als  Spital  für  die  Kranken  dient  oder  gedient  haz, 
sind  in  entsprechender  Weise  zu  desinficiren. 

Titel  VII. 

Von  den  sanitären  Massnahmen  bei  der  Ankunft. 

Art.  24.  Jedes  Schiff  muss  bei  seiner  Ankunft  in  einem  egyptischen  Hafen  auf  dem  F*< 
zum  Zeichen,  dass  es  noch  nicht  libera  pratica  hat,  eine  gelbe  Flagge  hissen  und  darf  nicht 
Es  nähert  sich  erst,  nachdem  es  zum  freien  Verkehre  zugelassen  wurde. 

In  allen  Fällen  einer  Quarantaine  muss  die  gelbe  Flagge  bis  zum  Ablaufe  der  Qaarmntainadt 
und  bis  Zulassung  zum  freien  Verkehre  gehisst  bleiben. 

Eine  Flagge  gleicher  Farbe  ist  an  einem  sichtbaren  Theile  jedes  Schiffsbootes,  welehea,  sei  • 
wegen  Aufnahme  des  Constitutes  oder  aus  anderen  Gründen  zum  Lande  fährt,  anzubringen. 

Art.  85.  Jeder  in  einem  ägyptischen  Hafen  ankommende  Capitän  ist  verpflichtet: 

1.  jeden  Verkehr  und  jede  Ausladung  seines  Schiffes  zu  vermeiden,  ehe  dasselbe  besichtigt  md 
zum  freien  Verkehre  zugelassen  wurde, 

2.  den  sanitätspolizeilichen  Vorschriften,  sowie  den  von  ihm  den  hierzu  berufenen  Polizei- BehMea 
ertheilten  Aufträgen  nachzukommen. 

3.  den  genannten  Behörden  alle  Schiffspapiere  vorzuweisen,  nach  abgelegtem  Wafarheitaaide  dsa 
sanitären  Fragebogen  zu  beantworten,  alle  Tbatsachen  anzugeben  und  alle  ihm  beluuinten  Aaakfiafle  ca 
ertheilen,  welche  für  die  üffentliche  Gesundheit  von  Werth  sein  können. 

Art.  26.  Einer  gleichen  Befragung  und  Verpflichtung  unter  Eid  können  die  Sehiffsmaniiachalt 
und  die  Passagiere  allemal  unterworfen  werden,  wenn  es  als  noth wendig  erkannt  wiixl. 

Art.  27.  Der  eingeschiffte  Arzt  ist,  ob  er  bevollmächtigt  ist  oder  nicht,  gehalten,  den  Fragebegam 
der  Sanitätsbehörde  zu  beantworten  und  dem  Sanitätsamt  einen  schriftlichen  Bericht  Über  alle  Hkt  dis 
öffefitliche  Gesundheit  wichtigen  Umstände  der  Reise  zu  übergeben. 

Dieser  Bericht  ist  dann  an  die  Centralverwaltung  zu  leiten. 

Art.  28.  Die  Besichtigung   ist   unverzüglich   vorzunehmen,    so  dass  die    Schiffe  möglichst 
aufgehalten  werden. 

Dieselbe  hat  in  der  Nacht  stets  stattzufinden,  wenn  die  Umstände  es  gestatten.  Demgemäsi 
wenn  ein  Verdacht  hinsichtlich    der  Provenienz    oder    der  sanitären    Verhältnisse    des  Schiffes    beet^t, 
die  Aufnahme  des  Constituts  und  die  ärztliche  Besichtigung  nur  bei  Tag  stattfinden. 

Art.  29.  Die  mit  einem  reinen  Sanitätspasse  versehenen  Schiffe  werden  nach  der  Beaicbtiffvag 
oder  Aufnahme  des  Constituts  sofort  zum  freien  Verkehre  zugelassen,  ausgenommen  in  den  naehstehcwi 
erwähnten  Fällen: 

a)  wenn  das  Schiff  bei  seiner  Ankunft  schlechte  hygienische  Verhältnisse,  vrie  eine  UeberfUllung  etc, 

aufweist ; 

b)  wenn  über  die  Gesundheitsverhältnisse,  welche  während  der  Fahrt  an  Bord  herrschten,  Zweifel 

besteh eu ; 

c)  wenn  die  Sanitätsbehörde  gewichtige  Gründe  hat,  die  Wahrheit  des  Wortlautes  des  Sanitats* 
passes  zu  bezweifeln,  wenn  auch  der  Gesundheitsznstand  im  Auslaufhafen  nicht  im  Zweifel  steht; 

d)  wenn  trotz  dem  reinen  Sanitätspasse  hinsichtlich  des  Gesundheitszustandes  am  Abgang«orte 
Zweifel  herrschen; 

e)  wenn  das  Schiff  zur  See  verdächtigen  Verkehr  hatte; 

f)  wenn  das  Schiff  aus  einem  Hafen  kommt,  der  mit  einer  Nachbargpegend,  in  welcher,  aet  e« 
Pest,  sei  es  Gelbfieber,  sei  es  Cholera  herrscht,  freien  Verkehr  unterhält; 
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f[}  wenn  das  Schiff  aus  einem  Hafen  abgefahren  ist,  wo  eine  dieser  drei  Krankheiten  sicli  vor 
ir  Abreise  gezeigt  hat,  sofern  es  diesen  Hafen  eine  gpewisse  Zahl  yon  Tagen  vor  dem  Auftreten 
Krankheit  verlassen  hat  (über  die  Zahl  der  Tage  siehe  die  Special  Vorschriften); 

h)  wenn  das  Schiff,  welches  aus  einem  Hafen,  wo  kurz  vorher  eine  dieser  pestartigen  Krankheiten 
rrscht  hat,  kommt,  denselben  bevor  ein  genügend  langer  Zeitraum  seit  der  Reinerklärung  verstrichen 
le  Special-Vorschriften)  ist,  verlassen  hat; 

i)  wenn  es  vor  der  in  den  Special-Vorschriften  bestimmten  Frist  in  einem  verdächtigen  oder 
sncliten  Hafen   sich  aufgehalten  hat,  ohne  jedoch  in  Verkehr  getreten  sn  sein; 

j)  wenn  auf  einem  Schiffe,  welches  reinen  Sanitätspass  hat,  während  der  Ueberfahrt  bestimmte 
verdächtige  Erscheinungen  von  Pest,  Gelbfieber  oder  Cholera  oder  einer  anderen  als  übertragbar 
iseheneu  schweren  KranUieit  sich  gezeigt  haben. 

Titel  Vin. 

Von  den  Quarantaine-Massregeln. 

Art.  30.  Jedes  Schiff,  welches  mit  unreinem  Passe  oder  unter  den  im  vorhergehenden  Artikel 
'ezahlten  Voraussetzungen  ankommt,  unterliegt  dem  Quarantaineverfahreu. 

I>ie3es  Verfahren  ist  nach  dem  einzelnen  Falle  ein  verschiedenes. 

Ss  kann  für  die  Passagiere,  für  die  Mannschaft  und  für  die  Waaren  des  Schiffes  ein  anderes  sein. 

Die  in  den  Mittelmeerhäfen  in  Anwendung  gesogenen  Massregeln  können  verschieden  sein  von 
>o,  welche  gegenüber  denselben  Krankheiten  in  den  Häfen  des  Rothen  Meeres  durchgeführt  werden. 

Art.  31.  Bei  den  Schiffen,  welche  aus  den  oben  erwähnten  Gründen  in  Quarantaine  kommen, 
«n  Bwei  Voraussetzungen  zu. 

^Entweder  kommt  das  Schiff  mit  einem  Erklären  des  Capitäns  oder  des  Arztes,  dass  seit  der 
ahrt  an  Bord  eine  pestartige  Krankheit  nicht  aufgetreten  ist,  an  nnd  ist  in  diesem  Falle,  wenn  die 
liehe  Besichtigung  bei  der  Ankunft  dies  bestätigt,  als  einfach  verdächtig  zu  betrachten. 

Oder  es  sind  an  Bord,  sei  es  im  Abfahrtshafen,  sei  es  während  der  Ueberfahrt  oder  bei  der 
^unfl,  Fälle  vorgekommen,  welche  mit  Sicherheit  oder  mit  Wahrscheinlichkeit  auf  eine  pestartige 
rankung  hindeuten,  dann  ist  das  Schiff  a/s  verseucht  zu  betrachten. 

Art.  32.  Die  Quarantaine-Massnahmen  theilen  sich  in 

a)  die  Beobachtung; 

b)  die  einfache  Quarantaine; 

c)  die  strenge  Quarantaine. 

Art.  33.  Die  Beobachtung  findet  Anwendung  auf  Schiffe  mit  reinem  Patente,  welche  während 
Reise  keine  verdächtigen  Fälle  hatten,  bei  ihrer  Ankunft  sich  in  einem  der  in  den  Absätzen  a,  b 
l  e  des  Art.  29  aufgeführten  Fälle  befinden. 

In  diesen  verschiedenen  Fällen  wird  das  Schiff,  wenngleich  es  reinen  Sanitätspass  hat,  einer  drei- 
igen Beobachtung  mit  ärztlicher  Visite  unterworfen. 

Die  Beobachtung  hat  ausser  in  gewissen  Fällen  von  UeberfUUung  oder  schlechter  hygienischer 
rhältnisKe,  weder  die  Ausschiffung  der  Passagiere  und  der  Waaren  noch  die  Desinfection    zur  Folge. 

Art.  34.  Die  einfache  Quarantaine  findet  auf  Schiffe  mit  unreinem  Sanitätspasse,  sowie  auf 
;he,  deren  Verhältnisse  als  schlechte  erkannt  werden,  Anwendung,  wenn  sie  keinen  pestartigen  oder 
dächtigen  Fall  an  Bord  hatten. 

Die  Verhältnisse  eines  Schiffes  werden  als  schlechte  angesehen,  wenn  es  auch  reinen  Pass  führt, 
lald  die  in  den  Absätzen  d,  e,  f,  g,  h  des  Art.  29  bezeichneten  Bedingungen  vorhanden  sind. 

Doch  kann  der  Conseil  tUr  die  Schiffe,  bei  denen  der  Absatz  d  zutrifft,  nach  Umständen  die 
uer  der  Quarantaine  abkürzen  oder  diese  durch  Beobachtung  ersetzen. 

Die  einfache  Quarantaine  besteht  darin,  dass  während  einer  von  den  Special- Vorschriften  fest- 
letzten  Zeit  das  Schiff,  die  Mannschaft,  die  Passagiere  und  Waaren  in  Contumaz  gehalten  werden. 
I  bedinget  eine  ärztliche  Besichtigung. 

Handelt  es  sich  um  einen  wegen  Cholera  unreinen  Pass,  so  können  die  Passagiere  die  Qnaran- 
ne  an  Bord  bestehen,  ausgenommen  in  Fällen  einer  UeberfüUung.  Diese  Begünstigung  darf  den 
ssag^eren  nicht  zugestanden  werden,  wenn  es  sich  um  ein  wegen  Pest  oder  Gelbfieber  unreines 
tent  handelt.  (Siehe  die  besonderen  Reglements,  welche  diese  Krankheiten  betreffen.) 

Wenn  es  sich  um  ein  wegen  Cholera  unreines  Patent  handelt,  sind  die  Reisetage  in  dem  von 
m  besonderen  Cholera-Reglement  vorgesehenen  Verhältnisse  jedem  Schiffe,  welches  keinen  verdächtigen 
Jl  hatte,  in  die  Quarantainezeit  einzurechnen. 

Sofern  aber  das  Patent  wegen  Pest  oder  Gelbfieber  unrein  ist,  darf  in  keinem  Falle  eine  Ein- 
shnung  der  Reisetage  stattfinden.  (Siehe  die  Special- Vorschriften.) 

Die  einfache  Quarantaine  zieht  die  Ausschiffung  der  sogenannten  sehr  gift fangenden  Waaren 
Kategorie)  sowie  der  Gebrauchs-  und  Schiffs-Effecten  in  das  Lazareth  und  deren  Desinfection  nach  sich. 

Die  Ausschiffung  in  das  Lazareth  oder  auf  ein  Schiff  und  die  Desinfection  der  weniger  gift- 
ngenden  Waaren  (2.  Kategorie)  ist  je  nach  der  Natur  der  pestartigen  Krankheit,  welche  die  Anwen- 
ing  des  Quarantaineverfahrens  verursacht  hat,  und  je  nach  dem  Falle  eine  obligatorische  oder  falcul- 
re.  (Siehe  die  Special- Vorschriften.) 

lob* 
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Im  Falle,  als  es  sich  um  ein  wegen  Cholera  unreines  Patent  handelt,  werden  unier  Anisicbt  der 
Sanitätsbehörde  und  unter  den  vorgeschriebenen  Vorsichten  die  Verladearbeiten  während  der  Qnann- 
tainezeit  gestattet.  (Siehe  das  Cholerareglement  Art.  6.) 

Art.  35.  Die  strenge  Quarantaine  findet  auf  jedes  Schiff  mit  unreinem,  sowie  im  Falle  alt 
der  Absatz  j  des  Art.  29  zutrifft,  auf  jene  mit  reinem  Patente  Anwendung,  wenn  es  im  UrspniBgiriiafes 
uder  während  der  Ueberfahrt  oder  bei  seiner  Ankunft  entschiedene  oder  auch  nur  verdächtige  Filk 
einer  der  drei  pestartigen  Krankheiten  an  Bord  hatte, 

Die  strenge  Quarantaine    kann    nur  in    einem  Hafen,    welcher   ein    Lazareth    erstter  Glase  tut, 
absolvirt  werden;  vor  jeder  anderen  Vorkehrung  muss  die  Ausladung  des  Schiffes,   die  Auiiachiffiug  d(f 
Passagiere  und  aller  an  Bord  überflüssigen  Personen  durchgeführt  werden;  sie  gestattet  endlich  die  sogt 
nannte  sanitäre  Lönehung  im  Lazareth    nach  der  entsprechenden  Reinigung;    sie   erfordert    die  geaiiu 
Desinfection  der  Gebrauchseffecten,  der  Waaren  und  jene  des  Schiffes. 
/  In  die  strenge  Quarantaine  werden  Reisetage  in  keinem  Falle  eingerechnet. 

Die  strenge  Quarantaine  wird  für  Reisende  von  ihrem  Eintritte  in  das  Lazareth  an  gerecfazet; 
für  das  Schiff,  tllr  die  an  Bord  zurückgebliebenen  Personen  und  für  nicht  giftfangende  G^enständi 
von  dem  Zeitpunkte  an,  wo  die  sanitätspolizeiliche  Ausladung  und  die  Desinfection  des  Schiffee  beendet 
sind;  für  die  giftfangenden  Waaren  von  ihrer  Ausschiffung  in  das  Lazareth. 

Die  in  strenge  Quarantaine  kommenden  Schiffe,  welche  nur  einfach  ankern,  ohne  prstiea  a 
nehmen,  können  im  Lazarethe  ihre  Passagiere  und  Waaren  unter  den  entsprechenden  VorsiditBiii»- 
regeln  absetzen. 

Alle  unter  strenge  Quarantaine  gesetzten  Schiffe,  ob  sie  nun  diese  absolviren  oder  nnr  aaken, 
dürfen  keine  Ladung  aufnehmen,  ausgenommen  die  Post  und  ihren  Bedarf  an  Lebensmitteln  «id 
Kohlen. 

^rt.  36.  Für  jedes  unter  Quarantaine  gesetzte  Schiff  muss  ein  abseits  gelegener  und  dorcfa  eiM 
hinreichende  Zahl  von  Sanitätswächtern  beaufsichtigter  Ankerplatz  bestimmt  werden. 

Art.  37.  Wenn  während  der  Dauer  der  Beobachtung  oder  der  einfachen  Quarantaine  sich  nntcr 
den  in  Quarantaine  befindlichen  Personen  ein  verdächtiger  Erkrankungsfall  zeigt,  wird  die  Beobaehtnni 
oder  die  einfache  Quarantaine  iu  eine  strenge  Quarantaine  abgeändert. 

Wenn  dasselbe  während  einer  strengen  Quarantaine  eintritt,  so  beginnt  die  Daner  der  Qnaias- 
taine  für  die  mit  der  erkrankten  Person  in  Verkehr  gebliebene  Personengruppe  von  neuem. 

Art.  38.  Ein  unter  Quarantaine  gestelltes  Schiff  kann  wieder  in  See  gehen.  In  diesem  Falle  bat 
der  Director  des  Amtes  hinsichtlich  Ausfolgung  des  Passes  nach  der  im  Art.  17  enthaltenen  Bestimmuag 
vorzugehen.  (Hinsichtlich  Durchfahrt  durch  den  Canal  siehe  die  Specialvorschrift.) 

Art.  39.  Ein  Schiff  mit  Pest,  Cholera  oder  Gelbfieber  an  Bord,  welches  in  einen  Hafen  komait, 
wo  kein  Lazareth  ist,  ist  von  rechtswegen  in  das  nächstgelegene  Lazareth  erster  Classe  su  dirigiree, 
nachdem  ihm  der  allenfalls  benöthigte  Beistand  geleistet  wurde. 

Art.  40.  Einem  aus  dem  Auslande  kommenden  und  nach  dem  Auslande  bestimmten  Packetbootc, 
welches  mit  unreinem  Patente  einen  Hafen  mit  Lazareth  anläuft,  um  dort  Quarantaine  zu  halten,  kanz, 
wenn  daraus  eine  Gefahr  ftlr  die  anderen  in  Quarantaine  befindlichen  Personen  erwachsen  sollte,  die 
Ausschiffung  seiner  Passagiere  in  das  Lazareth  verweigert  und  kann  dasselbe  aufgefordert  werden,  seme 
Fahrt  bis  zum  nächsten  Bestimmungsorte  fortzusetzen,  nachdem  ihm  jeder  erforderliche  Beistand  ge- 
leistet wurde. 

Hat  es  einen  pestartigen  Erkrankungsfall  an  Bord,  so  sind  die  Kranken,  soweit  es  mdglich  L<t, 
in  die  Spitalsabtheilung  des  Lazarethes  auszuschiffen. 

Art.  41.  Die  Auswanderer-,  Pilger-,  Truppen-  und  im  Allgemeinen  alle  Schiffe,  welche  wegen 
Anhäufung  von  Menschen  unter  gesundheitswidrigen  Verhältnissen  als  gefährlich  befunden  werden,  können 
zu  jeder  Zeit  besonderen  Vorsichtsmassregeln  unterworfen  werden,  welche  die  Sanitätsbehörde  des  An- 
kunftshafens  festsetzt.  (S.  das  Reglement  für  die  Pilgerfahrten.) 

Art.  42.  Die  Sanitätsbehörde  eines  Hafens  ist  berechtigt,  im  Falle  einer  drohenden  und  nnvorhar- 
gesehenen  Gefahr  ausser  der  vorgeschriebenen  Quarantaine  und  den  oben  bezeichneten  Massnahmen  vor- 
läufig solche  Anordnungen  zu  treffen,  wie  sie  zum  Schutze  der  öffentlichen  Chasundheit  für  unumgänglich 
nothwendig  erachtet  werden,  mit  dem  Vorbehalte,  dass  innerhalb  kürzester  Zeit  der  Seesanitäu-  und 
Quarantaine-Conseil  hiervon  in  Kenntniss  gesetzt  wird,  welcher  über  das  anzuwendende  Verfahren  ent- 
scheidet. 

Titel  IX. 

Von  den  Desinfectionsmassregeln. 

Art.  43.  Die  Desinfectionsmassregeln  können  Anwendung  finden  auf  Kleidungsstücke  und  Ge- 
brauchs-Effecten,  auf  die  Schiffsladung  und  auf  das  Schiff  selbst. 

Art.  44.  Die  Waaren  und  Gegenstände  jeder  Art,  welche  auf  einem  Schiffe  mit  reinem  Patente 
und  günstigen  hygienischen  Verhältnissen,  welches  weder  verdächtige  Todes-  noch  Erkrankungsfälle  hatte, 
ankommen,  sind  von  jeder  Sanitätsmassregel  befreit  und  werden  sofort  zum  freien  Verkehre  zugelassen,  de»- 
gleichen  das  Schiff  selbst,  die  Mannschaft  und  die  Passagiere. 

Art.  45.  Ausgenommen  sind  die  Hadern,  Lumpen  und  alten  Kleider,  welche,  wenn  das  Patent 
auch  ein  reines  ist,  Gegenstand  der  von  der  Sanitätsbehörde  angeordneten  Masaregeln  sein  können. 

Eine  gleiche  Ausnahme  machen  die  in  Zersetzung  begriffenen  organischen  Substanzen.  Im  letz- 
teren Falle,  wenn  diese  Substanzen  nicht  desinficirt  und  ohne  Gefahr  auch  nicht  in  den  freien  Verkeiir 
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sagelassen  werden  können,  ordnet  die  Sanitätsbehörde,  nachdem  in  einem  aufgenommenen  Protokolle 
die  Nothwendigkeit  dieser  Massregel  nachgewiesen  nnd  im  Protokolle  die  Bemerkungen  des  Eigenthümers 
oder  seines  Stellvertreters  angeführt  worden  sind,  die  Vernichtung  an. 

Art.  46.  Die  Waaren  und  verschiedenen  Gegenstände  werden,  was  die  Desinfection  betrifft,  in 
drei  Classen  eingetheilt. 

Die  erste  enthält  die  als  sehr  giftfangend  bezeichneten  Gegenstände.  Sie  umfasst  Hadern, 
Lumpen.  Kleider,  Wäsche  und  alle  Gebrauchseffecten. 

Die  zweite  Classe,  die  weniger  giftfangenden  Gegenstände,  umfasst  die  nicht  gegerbten 
Häute  und  Felle,  Haare,  Federn,  die  thierischen  Rohprodnete  überhaupt,  die  Seide,  Wolle,  Baumwolle, 
Flachs  und  Hanf,   sowie  andere  Textilrohstoffe. 

Die  dritte,  aus  den  nicht  giftfangenden  Waaren  gebildete  Classe  umfasst  die  neuen  Manufactur- 
waaren,  gegerbte  Häute,  Getreide  und  andere  Nahrungsmittel,  Holz,  Harze,  Metalle  und  endlich  die 
Waaren  und  Gregenstände,  welche  in  keine  der  beiden  früheren  Claftsen  eingereiht  sind.  (Siehe  Clasüiü- 
cation  der  Waaren  und  verschiedenen  Gegenstände.) 

Art.  47.  Die  Desinfection  der  Waaren  der  ersten  und  der  zweiten  Classe,  welche  auf  Schiffen 
mit  wegfen  Pest  oder  Gelbfieber  unreinem  Patente  ankommen,  muss  unbedingt  vorgenommen  werden. 

Für  wegen  Cholera  unreine  Schiffe  ist  die  Desinfection  der  Waaren  der  ersten  Classe  obligatorisch ; 
sie  kann  aber  auch  bei  jenen  der  zweiten  Classe  angeordnet  werden. 

Die  giftfangenden  Waaren  und  Gegenstände,  welche  in  nicht  giftfangenden  Umhüllungen  sich 
befinden,  sind,  wenn  sie  in  einem  Hafen  mit  libera  pratica  auf  ein  der  Quarantaine  unterworfenes 
Schiff  verladen  wurden,  von  der  Desinfection  befreit,  falls  sie  durch  eine  von  der  Sanitäts-  oder  Ver- 
waltungsbehörde ausgestellte  Bescheinigung,  welche  die  unverdächtige  Herkunft  dieser  genannten 
Gegenstände  und  Waaren  bestätigt,  gedeckt  sind. 

Jedes  Schiff  mit  reinem  Patente,  welches  während  der  Ueberfiahrt  wirkliche  oder  verdächtige  Fälle 
einer  der  in  den  vorhergehenden  Absätzen  erwähnten  drei  Krankheiten  hatte,  ist  hinsichtlich  der  Desin- 
fection der  auf  Schiffen  mit  unreinem  Patente  anzuwendenden  Behandlung  zu  unterziehen. 

Art.  48  Die  Desinfection  kann  angeordnet  werden  für  ein  Schiff  mit  reinem  Patente,  welches 
unter  ungünstigen  hygienischen  Verhältnissen  ankommt  oder  an  Bord  Fälle  von  echten  Blattern,  von 
Typhus  oder  einer  anderen  Krankheit  gehabt  hat,  die  der  öffentlichen  Gesundheit  gefährlich  werden  kann. 

Art.  49.  Liegt  ein  unreines  Patent  oder  eine  Infection  an  Bord  vor,  so  sind  die  Briefe,  Papiere 
und  Packete  der  üblichen  Reinigung  zu  unterziehen.  Die  Papiere  und  alle  übrigen  Gegenstände  jedoch, 
welche  aus  einem  gesunden  Lande  kommen  und  auf  ein  Schiff  mit  unreinem  Patente  gebracht  wurden, 
können  nach  äusserlicher  Reinigung  sofort  in  den  freien  Verkehr  gebracht  werden,  wenn  das  Ganze  in 
einer  amtlich  versiegelten  Umhüllung  verwahrt  ist. 

Art.  50.  Der  Postverwaltung  ist  das  Recht  vorbehalten,  bei  der  Reinigung  der  ihr  anvertrauten 
Briefe  und  Depeschen  sich  vertreten  zu  lassen ;  dasselbe  Recht  steht  den  Consuln  und  anderen  Ver- 
tretern der  ausländischen  Mächte  rücksichlich  der  amtlichen  Briefe  und  Depeschen  zu. 

Art.  51.  Lebende  Thiere  auf  einem  Schiffe,  welches)  sich  unter  den  in  den  Art.  34  und  35  be- 
seichaeten  Bedingungen  befindet,  müssen  dem  Desinfections verfahren  unterworfen  werden.  (Rück- 
sichtlich  der  Epizootie  siehe  die  Special  Vorschriften.) 

Art.  52.  Dba  Desinfectionsverfahren  wird  der  Art  der  Gegenstände,  auf  welche  es  Anwendung 
findet,  angepasst,  von  den  werthvollen  Gegenständen,  die  desinficirt  werden,  bis  zu  den  werthlosen,  deren 
Vernichtung  angezeigt  sein  kann. 

Instructionen  setzen  das  in  Ausführung  zu  bringende  Verfahren  fest.  (Siehe  Desinfection, 
Titel  II,  III,  V.) 

Art.  53.  Das  Schiff  muss  in  jedem  Falle  desinficirt  werden,  wenn  die  Desinfection  der  Waaren 
angeordnet  wurde. 

Im  Uebrigen  entscheidet  die  Sanitätsbehörde,  ob  es  nothwendig  itft,  ein  unter  ungünstigen  hygie- 
nischen Verhältnissen  ankommendes  Schiff  einer  theilweisen  oder  vollständigen  Desinfection  zu  unterziehen. 

Titel  X. 

Von  den  Lazarethen. 

Art.  54.  Es  gibt  Lazarethe  erster  und  zweiter  Classe. 

Art  55.  Die  Lazarethe  erster  Classe  sind  jene,  in  welchen  nach  der  allgemeinen  Regel  alle 
strengen  Quarantainen,  welche  die  Ausschiffung  der  Passagiere  nebst  Desinfection  der  Waaren  und  des 
Schiffes  erfordern,  durchgeführt  werden  mlissen. 

Art.  56.  Die  innere  Eintheilung  der  Lazarethe  erster  Classe  muss  so  sein,  dass  die  in  ver- 
schiedenen Zeitpunkten  in  Quarantaine  gesetzten  Personen  und  Sachen  gesondert  werden  können. 

Ein  isolirter  und  entsprechend  entfernter  Theil  der  Anstalt  wird  für  die  Kranken  bestimmt. 

Art.  57.  Die  Sprechräume  mUssen  so  vertheilt  sein,  dass  sie  unter  den  zur  Hintanhaltung  einer 
Ansteckung  nothwendigen  Vorsichten  die  Personen,  welche  von  Aussen  kommen,  um  die  Quarantainäre 
an  besuchen,  aufnehmen. 

Art.  58.  Die  Lazarethe  erster  Classe  müssen  mit  Desinfectionskammern,  mit  Magazinen  zur  Auf- 
bewahrung der  zu  reinigenden  Waaren  und  Gegenstände  und  mit  eigenen  Magazinen,  welche  zur  Auf- 
bewahrung der  gereinigten  Waaren  und  Sachen  dienen,  ausgestattet  sein. 
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Art.  59.  Jedes  Lazareth  muss  mit  für  alle  Bedürfnisse  des  Dienstes  genügenden  Mcagen  genttdia 
Wassers  versehen  sein. 

Art  60.  Die  Lazarethe  der  zweiten  Ciasse  sind  besohrftnkte,  stabile  oder  vorflbergebende  Autahn, 
dazn  bestimmt,  in  dringenden  Fällen  eine  kleine  Zahl  von  Kranken,  welche  mit  einer  als  fibeitrifbar 
angesehenen  Krankheit  behaftet  sind,  aufzunehmen. 

Sie  sind  in  den  Fällen,  wenn  die  Sanätsbehörde  die  Ausschiffung  und  Desinfectioa  der  Wsvcb 
nicht  angeordnet  hat,  für  die  einfache  Quarantaine  und  fftr  die  Beobachtung  bestimmt. 

Diese  Lazarethe  können  ausnahmsweise  auch  für  strenge  Quarantaine  benützt  werden,  wsoa  die 
Zahl  der  auszuschiffenden  Passagiere  jene  der  yorhandenen  Plätze  nicht  übersteigt,  nad  wsnn  4i« 
Menge  der  auszuschiffenden  Waaren  nicht  ausser  Yerhältniss  steht  zu  den  vorhandenen  Localitües 
und  Vorkehrungen  für  die  Desinfection. 

Art.  61.  Wenn  die  Zahl  der  verfügbaren  Plätze  in  was  immer  für  einem  Lazarethe  nicht  ge- 
nügt, um  alle  Personen,  welche  die  strenge  Quarantaine  durchzumachen  haben,  auf  einmal  aufznnekoMB, 
wird  das  Schiff,  auf  welchem  sich  die  Ueberzahl  der  Personen  befindet,  aufgefordert,  sich  zum  iildM- 
gelegenen  Lazarethe  zu  begeben,  falls  es  nicht  verzieht,  abzuwarten,  bis  die  Untergebrachten  ibn 
Quarantaine  beendet  haben. 

Art.  62.  Die  für  die  Schiffsquarantaine  bestimmten  Orte,  die  für  jene  der  Passagiere  ond  der 
Waaren  bestimmten  Lazarethe  und  die  Quarantaine-Anstalten  überhaupt  unterstehen  nnmittellMir  der 
Competenz  des  Sanitäts-,  See-  und  Quarantainedienstes, 

Art.  63.  Die  polizeiliche  Oberaufsicht  über  jedes  Lazareth  und  seine  Nebenanstalten  wird  xm 
einem  veranrwortlichen  Director  oder  Beamten  geführt,  welchem  eine  für  die  Aufrechthaltimg  dsr  «ai- 
tären  Disciplin  genügende  Zahl  von  Bediensteten  und  Sanitätawächtem,  denen  die  Durchführan^  dar 
vorgeschriebenen  Massnahmen  obliegt,  beigegeben  ist. 

Hinsichtlich  der  Durchführung  der  polizeilichen  und  der  Quarantainemassregeln  hat  sick  die 
Militärbehörde  den  Anordnungen  des  Lazarethdirectors  zu  unterwerfen. 

Art.  64.  In  jedem  Lazarethe  wird  dem  Director  ein  Arzt  zugewiesen,]  welcher  die  Quaranttialn 
zu  besichtigen,  zu  überwachen,  den  Gesundheitszustand  bei  Ablauf  der  Quarantaine  festzustellen  «ad 
über  die  genaue  Durchführung  der  sanitären  Massnahmen  die  Aufsicht  zu  pflegen  hat. 

Die  Zahl  der  Aerzte,  welche  dem  Dienste  in  jedem  Lazarethe  zugewiesen  sind^  richtet  sidi  aadk 
den  Umständen, 

Art.  65.  Die  Kranken  erhalten  in  den  Lazarethen  in  religiöser  und  ärztlicher  Beziehung  jeda 
Beistand  und  alle  Pflege,  welche  sie  in  einem  gewöhnlichen  Spltale  finden  würden.  Personen,  weldie  n» 
Aussen  kommen,  um  sie  zu  besuchen  oder  sie  zu  pflegen,  werden,  wenn  diee  gestattet  wird,  der 
Quarantaine  unterzogen, 

Art.  66.  Jeder  Kranke  darf  sich  unter  derselben  Bedingung  von  einem  Arzte,  den  er  wihk, 
behandeln  lassen. 

In  den  Quarantainelagern  jedoch  ist  diese  Erlaubniss  von  der  vorausgegangenen  Genehmigo^ 
des  Lagerdirectors  abhängig. 

Art.  67.  Die  im  Reglement  vorgesehenen  Visiten  des  Lazaretharztes  sind  unentgeltlich. 

Die  Auslagen  für  Verpflegung,  Arzneien,  Kranken  Wartung  fallen  den  Quarantainären  zur  LaiC 

Art.  68.  Bei  Soldaten  und  Seeleuten  treffen  die  Kosten  des  Aufenthalts  im  Lazarethe  die  Behörde, 
der  sie  unterstehen. 

Art.  69.  Für  jedes  Lazareth  wird  von  der  zuständigen  Behörde  ein  allgemeiner  Tarif  fettgesettt 
und  alljährlich  revidirt. 

Art.  70.  Die  Möbel  und  die  dringend  nothwendigen  Gebrauchsgegenstände  werden  den  Quaran- 
tainären von  der  Verwaltung  beigestellt. 

Art.  71.  Ausser  diesen  allgemeinen  Anordnungen  enthalten  die  vom  Seesanitäts-  und  Quarantain»- 
Conseil  erlassenen  Localvorschriften  für  jedes  Lazareth  gewisse  besondere  polizeiliche  Vorschriften. 

Art.  72.  Die  Localvorschriften  setzen  rings  um  jedes  Lazareth  eine  resarvirte  Zone  fest,  ia 
welcher  sieh  die  in  libera  pratica  befindlichen  Schiffe  nicht  aufhalten,  Privatwohnungen  und  irgend 
welche  Ansammlungen  nicht  bestehen  dürfen. 

Titel  XL 

Von  den  Sanitätsgebtthren. 

Art.  73.   Die  aus  der  Desinfection  und  Behandlung  der  Waaren  erlaufenen  Kosten  treffen  diese. 

Die  Auslagen  für  die  Desinfection  der  Schiffe  fallen  dem  Rheder  zur  Last. 

Art.  74.  Für  den  Aufenthalt  im  Lazarethe  haben  keine  Vergütung  zu  zahlen:  die  Kinder  im 
Alter  unter  7  Jahren;  die  auf  Kosten  der  Regierung  oder  von  den  Consuln  von  Amtswegea  einge> 
schifften  Einheimischen. 

Titel  XIL 

Von  den  Sanitätsbehörden. 

Art.  75.  Die  Sanitäts-,  maritime  und  Quarantainepolizei  an  der  ägyptischen  Küste  des  Mittel- 
ländischen  und  des  Rothen  Meeres,  sowie  an  der  Landesgrenze  gegen  die  Küste  hin  wird  von  Organen 
gehandhabt,  welche  dem  Seesanitäts-  und  Quarantaineconseil  in  Alexandrien  unterstehen. 

Die  Befugnisse  dieser  Organe  sind  mit  Ministerialbeschluss  vom  9.  Jänner  1881  festgesetzt 
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Titel  Xm. 

Allgemeine  Be8timmuTig>en. 

Art.  76.  Die  Organe  des  Sanitäts-,  maritimon  und  Qnarantainedienstes  sind  verpflichtet,  sich  in 
:eT  Kenntniss  der  sanitären  Verhältnisse  der  Gegend,  wo  sie  ihren  Sitz  haben,  zu  halten  und  dem 
aitüta-  und  Quarantaine>Conseil  in  Alexandrien  Über  das,  was  für  die  Sanitätspolizei  und  für  die 
liehe  Gesundheit  Aegyptens  von  Wichtigkeit  ist,  zu  berichten. 

Art.    77.  Die  Kanfleute,   die  Schiffscapitäne  und  Patrone,   die  Aerzte,  welche  aus  dem  Auslande 
len    und  überhaupt  Alle,  welche  für  die  öffentliche  Gesundheitspflege  bedeutsame  Nachrichten  be- 
I,  "werden  eingeladen,  dieselben  den  Sanitätsbehörden  mitzutheilen. 
Art.   78.  Alle  Angestellten  der  Behörden  und  der  öffentlichen  Macht,  alle  behördlichen  Organe, 

sie  auswärts  oder  im  Lande,  welchen  Zuwiderhandlungen  gegen  die  Sanitätsgesetze  und  Verord- 
en  bekannt  geworden  sind,  haben  die  Verpflichtung,  soweit  es  in  ihrer  Macht  steht,  auf  die  Hint- 
itiing-  und  Abstellung  derselben  sowie  auf  die  Erzielung  des  Erfolges  hinzuwirken. 

Art.  79.  Die  gegen  die  Pest,  die  Cholera,  das  Gelbfieber  und  gegen  die  Epizootien  in  Anwendung 
ingenden  seesanitätspolizeilichen  Massnahmen  sind  in  den  dem  gegenwärtigen  Reglement  beigefügften 
alvorschriften  bezeichnet. 
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Internationales 

U  e  b  e  r  e  i  n  k  o  m  m  e  n 

vom   15.   A.prü  1803, 

abfi^eachlossen  zwischen  Oeftterreieh-Uii||^Arii,Deiit»cbIand,]fel|cieii9  FrAak» 
reicb,  Italien,  liuxembarii^,  Montenegro,  den  Niederlanden,  Rosalaad  «ad 
der  8ebweiz,  betreffend  semeinsAnte  Massregeln  zum  Sebntze  der  dffnil- 
licben  Gesundheit  in  Zeiten  des   epidemiseben  Auftretens  der  Cboierti 

(AbgeschloBsen  zu  Dresden  am  15.  April  1893,  von  Seiner  k.  und  k.  Apostolischem 
Majestät  ratificirt  zu  Wien  am  8.  November  1893,  worüber  die  gegenseitige  Aui- 
wechslung    der    Ratificationen    am   1.  Februar  1894    zu  Berlin    stattgefunden   \aL) 

(R.  G.  Bl.  Nr.  69.) 


Seine  Majestät  der  Kaiser  von  Oesterreich,  König  77on  Böhmen  etc.  ^t, 
und  Apostolische  König  von  Ungarn;  Seine  Majestät  der  Deutsche  Kaim, 
König  von  Preussen  im  Namen  des  Deutschen  Beiches;  Seine  Majestät  der 
König  der  Belgier;  der  Präsident  der  Französischen  Republik;  Seine 
Majestät  der  König  von  Italien;  Seine  königliche  Hoheit  der  Grossher^og 
von  Luxemburg;  Seine  Hoheit  der  Fürst  von  Montenegro;  Ihre  Majestät  dk 
Königin  und  in  Ihrem  Namen  Ihre  Majestät  die  Königin- Regent  in  tkr 
Niederlande;  Seine  Majestät  der  Kaiser  aller  Reussen;  der  Schweizerische 
Bundesrahty 

entsohlossen,  für  den  Fall  des  Auftretens  von  Cholera-Epidemiea 
gemeinsame  Massnahmen  im  Interesse  der  öffentliclien  Qesundheitspflege 
zu  vereinbaren,  ohne  dem  Handel  und  dem  Personenverkehre  unnöthige 
Hindemisse  zu  bereiten, 

haben  zu  Ihren  Bevollmächtigten  ernannt,  u.  z. : 

Seine  Majestät   der  Kaiser    von  Oesterreich,   König    von  Böhmen   etc.   etc.    und  ApostcUs^ 

König  von   Ungarn: 

den  k.  u  k.  ausserordentlichen  Gesandten  und    bevollmächtigten  Minister  in  Rio  de 
Janeiro,   HENGELMÜLLER  v.  HENGERVÄR, 

den  k.  u.  k.  General-Consul  und  Delegirten  bei  der  Europäischen  Donau-Gommission 
RITTER  V.  GSILLER, 

den  Mlnisterialrath  im  k.  k.  Ministerium   des  Innern  zu  Wien,  D**  KÜSY, 
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1  Ministerialrath  im  kgl.  ung.  Ministerium  des  Innern  zu  Budapest,  D'*  ALEXANDER 
V.  FASCHÖ-MOYS, 

1  Sectionsrath  im  k.  k.  Handelsministerium  zu  Wien,  v.  EBNER, 

1  Oberingenieur  der  ungar.  Staatsbahnen  KARL  v.  VAJKAY; 

Seine  Majestät  der  DeutscJie  Kaiser,  König  von  Freussen: 

1  wirklichen  k.  preuss.  Geheimen  Rath,  ausserordentlichen  Gesandten  und  bevoU- 
mächügten  Minister  in  Dresden  KARL  GRAFEN  v.  DÖNHOF, 

1  Geheimen  Oberregierungsrath  im  kgl.  preuss.  Ministerium  des  Innern  HOPF, 

1    Oberregierungsrath    im  kgl.    bayerischen   Ministerium    des    Innern,    RITTER  v. 

LANDMANN, 

1  Oberregierungsrath  im  kgl.  sächsischen  Ministerium  des  Innern  v.  CRIEGERN, 

1  kgl.  preuss.  Geheimen  Medicinalrath,  Professor  an  der  kgl.  Universität  in  Berlin, 
ausserordentliches  Mitglied  des  kaiserlichen  Gesundheits-Amtes  D**  KOCH, 

1  Legarionsrath  im  k.  Deutschen  Auswärtigen  Amte  D**  LEHMANN  : 

Seine  Majestät  der  König  der  Belgier: 

a  Generalsecretär  im  kgl.  belgischen  Ministerium  für  Ackerbau,  Gewerbe  und 
öffentliche  Arbeiten,  E.  BECO; 

Der  Präsident  der  französischen  Bepüblik: 

n  bevollmächtigten  Minister  I.  Gl.  und  Geschäftsträger  in  München  CAMILLE 
BARRfiRE, 

Q  Decan  der  medicinischen  FacuUät  in  Paris,  Mitglied  der  französischen  Akademie, 
Präsident  des  consultativen  Comiles  der  öffentlichen  Hygiene,  Prof.  BROUARDEL, 

D  Generalinspector  des  Sanitätsdienstes,  Mitglied  der  medicin.  Akademie,  Professor 
PROUST; 

Seifte  Majestät  der  König  von  Italien: 

n  ausserordentlichen  kgl.  ital.  Gesandten  und  bevollmächtigten  Minister  in  Bukarest, 
Grafen  CÜRTOPASSI, 

n  Director  der  öffentlichen  Gesundheitspflege  im  kgl.  ital.  Ministerium  des  Innern, 
Professor  der  Hygiene  an  der  medicinischen  Facultät,  Commendatore  Dr.  med., 
PAGLIANl ; 

Seine  königliehe  Hoheit  der  Grossherzog  von  Luxemburg: 
n  grossherzogl.  luxemburg.  Geschäftsträger  in  Berlin,  Grafen  H.  E.  V.  de  VILLERS ; 

Seine  Hoheit  der  Fürst  von  Montenegro : 

in  ausserordentlichen  Gesandten   und  bevollmächtigten  Minister  Seiner  Majestät  des 
Kaisers   von  ,Oesterreich  und  Apostol.  Königs  von  Ungarn,    HENGELMÜLLER  v. 
HENGERVAR ; 

rt  Majestät   die  Königin    und    in  Ihrem  Namen  Ihre  Majestät    die  Königin- Regentin   der 

Niederlande : 

m  kgl.  niederländischen  Ministerpräsidenten  L.  H.  RUYSSENAERS, 

m  Ministerialrath  im  kgl.  niederländ.  Ministerium  des  Innern  D^-  RUYSCH ; 
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Seine  Majestät  der  Kaiser  aller  Reussen: 

den    k.   russ.   Geheimen  Rath,    ausserordentlichen   Gesandten   und   bevollmäcfatigten 
Minister  YONINE ; 

Der  schweizerische  Bundesrath: 

den  ausserordentlichen  Gesandten  und  bevollmächtigten  Minister  im  ßeutsch^i  Reiche, 
Oberst  D»  ROTH, 

den  Chef  des  Bundessanitätsbureaus  D«-  F.  SCHMID, 

welche  nach  Auswechslung  ihrer  in  guter  und  gehöriger  Form  befundenen  Voll- 
machten nachstehende  Bestimmungen  vereinbart  haben: 

I. 

Was  die  internationalen  prophylaktischen  Massregeln  gegenüber  dem  Personen- 
und  Waarenverkehre  betrifft,  sollen  von  nun  an  jene  in  Anwendung  kommen,  welche 
im  Annex  I  zur  gegenwärtigen  Convention  angeführt  und  näher  bezeichnet  sind. 

IL 

Für  das  sanitätspolizeiliche  Regime  an  der  Donaumündung  (Sulina  -  Mundungj 
gelten  die  im  Annex  II  enthaltenen  Bestimmungen. 

m. 

Die  vorbezogenen  beiden  Annexe  haben  die  gleiche  Geltung,  als  ob  sie  in  den  Text 
dieser  Convention  mit  aufgenommen  wären. 

IV. 

Die  gegenwärtige  Convention  wird  vom  Datum  des  Austausches  der  RatificationeQ 
an  durch  fünf  Jahre  in  Kraft  bleiben  und  von  fünf  zu  fünf  Jahren  stillschweigend 
erneuert  werden,  falls  nicht  einer  der  hohen  verlragschliessenden  Theile  sie  in  den 
letzten  sechs  Monaten   vor  Ablauf  einer  fünfjährigen  Periode  gekündigt  haben  sollte. 

Die  Kündigung  wird  nur  für  jenen  Staat  oder  jene  Staaten  gelten,  von  dem 
oder  von  denen  sie  ausgegangen  ist.  —  Für  die  übrigen  Staaten  wird  die  Convention 
in  Kraft  bleiben.  —  Die  hohen  vertragschliessenden  Theile  behalten  sich  auch  vor, 
dass  Aenderungen  der  Convention  und  ihrer  beiden  Annexe,  die  ihnen  eventaeU 
als  nothwendig   erscheinen,  auf  diplomatischem  Wege   zu   veranlassen. 

Die  gegenwärtige  Convention  wird  ratificirt  und  die  Ratificationen  derselben 
werden,  sobald  als  möglich,  spätestens  aber  vor  Ablauf  von  sechs  Monaten,  zu  zählen 
vom  15.  April  1893  an,  in  Berlin  niedergelegt  werden. 

Zu  Urkund  dessen  haben  die  Bevollmächtigten  diese  Convention  unterzeichnet 
und  mit  ihrem  Siegel  versehen. 

So  geschehen  zu  Dresden  am  15.  April  1893  in  zehnfacher  Ausfertigung. 


—    93 


Annexe  zur  Convention. 

Annex  I. 

Titel  I. 

ssnahmen,  welche  bezwecken,  dass  die  yertragschliessenden  Mächte  über 
i  Stand  einer  Choleraepidemie  und  über  die  Massnahmen  zur  Hintanhal- 
\g  einer  Verbreitung  und  Einschleppung  derselben  in  seuchenfreie  Gegenden 

fortlaufend  in  Kenntniss  erhalten  werden. 

Anzeige  und  weitere  Mittheilungen. 

Die  Kegierung  des  verseuchten  Landes  ist  verpfliehtet,  den  übrigen  Regierungen 
I  Bestand  eines  Choleraherdes  anzuzeigen.  Diese  Massregel  ist  von  wesentlicher 
ieutung. 

Dieselbe  bat  aber  nur  dann  einen  wirklichen  Werth,  wenn  die  betreffende 
gieruDg  selbst  von  den  auf  ihrem  Gebiete  vorgekommenen  Cholerafällen  und 
oleraverdachts&llen  genaue  Kenntniss  besitzt. 

Es  kann  daher  den  einzelnen  Regierungen  nicht  dringend  genug  empfohlen 
rden,  den  Aerzten  die  Anzeige  von  Cholerafilllen  zur  Pflicht  zu  machen. 

Die  Anzeige  an  die  Regierungen  hat  zu  umfassen  den  Bestand  eines  Cholera- 
rdes,  den  Ort,  wo,  und  den  2^itpunkt,  wann  sich  derselbe  gebildet  hat,  die  Zahl 
p  klinisch  festgestellten  Erkrankungen,  sowie  der  Todesfälle.  Vereinzelt  gebliebene 
desfälle  bilden  nicht  nothwendiger  Weise  den  Gegenstand  einer  Anzeige. 

Die  Mittheilung  hat  an  die  diplomatischen  Vertretungen  oder  an  die  Consular- 
iter  in  der  Hauptstadt  des  verseuchten  Landes  zu  ergehen.  —  Jene  fremden 
igierungen,  welche  daselbst  keinen  Vertreter  haben,  werden  directe  auf  telegraphi- 
bem  Wege  verständigt  werden. 

Dieser  ersten  Anzeige  haben  regelmässige  weitere  Mittheilungen   in  der  Weise 
folgen,  dass  die  Regierungen  über  den  Gang   der  Epidemie   auf  dem  Laufenden 
balten  werden.  Diese  Mittheilungen  müssen  wenigstens  wöchentlich  einmal  gemacht 
jrden. 

Die  Angaben  über  das  Auftreten  und  über  den  Gang  der  Krankheit  sollen  so 
Uständig  wie  möglich  sein.  Sie  sollen  ganz  besonders  auch  die  zur  Hintanhaltung 
ler  weiteren  Ausbreitung  der  Epidemie  getroffenen  Massnahmen  umfassen  und  die 
tgeordneten  prophylaktischen  Vorkehrungen  bezüglich: 

der  sanitären  Aufsicht  und  ärztlichen  Visite, 

der  Absonderung  und 

der  Desinfection 

mau  angeben,  sowie  auch  jene  Verfügungen  enthalten,  die  in  Bezug  auf  den  Aus- 
uf  der  Schiffe  und  die  Ausfuhr  von  Gegenständen,  welche  Träger  des  Ansteckungs- 
offes  sein  können,  erlassen  wurden. 

Den  aneinander  grenzenden  Staaten  bleibt  es  vorbehalten,  wegen  des  Aus- 
usches  directer  Mittheilungen  zwischen  den  Vorständen  der  Verwaltungsbehörden 
d  Grenzgebiete  besondere  Vereinbarungen  zu  treffen. 
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Die  Regierung  eines  jeden  Staates  soll  gehalten  sein,  sofort  jene  Massnahmen 
kundzumachen,  deren  Anordnung  sie  bezüglich  der  Herkünfte  aus  einem  Ferseachten 
Lande  oder  aus  einer  verseuchten  »Circumscription«  *)  für  geboten  hält. 

Diese  Bekanntmachung  muss  sie  ungesäumt  dem  diplomatischen  oder  CoasoLir- 
Vertreter  des  verseuchten  Landes,  welcher  in  der  Hauptstadt  ihres  Landes  seinen  Siti 
hat,  mittheilen.  Wenn  in  der  Hauptstadt  ein  diplomatischer  oder  Consularvertreter 
nicht  seinen  Sitz  hat,  hat  die  Mittheilung  an  die  Regierung  des  betheiligten  Lande» 
direct  zu  ergehen. 

In  gleicher  Weise  und  auf  demselben  Wege  sind  die  Aufhebung,  sowie  Ab- 
änderungen dieser  Massregeln  bekannt  zu  geben. 

Titel  n. 

Unter  welchen  Voraussetzungen  eine  Clrcumscription  als  verseucht  and  ds 

seuchenfi^ei  anzusehen  ist 

Als  verseucht  wird  jede  Circumscription  angesehen,  in  welcher  der  Bestand 
eines  Choleraherdes  amtlich  festgestellt  worden  ist. 

Als  nicht  mehr  verseucht  wird  jede  Circumscription  angesehen,  in  welcher  eio 
Choleraherd  bestanden  hat,  in  welcher  aber  zu  Folge  amtlicher  Feststellung  seit  ftnf 
Tagen  weder  ein  Todesfall,  noch  ein  neuer  Fall  einer  Cholera-Erkrankung  vorgekommen 
ist,  wobei  vorausgesetzt  wird,  dass  die  nothwendigen  Desinfectionsmassregeln  durcli- 
geführt  worden  sind. 

Die  Schutzmassregeln  sollen  gegen  das  verseuchte  Gebiet  von  dem  Sjeitpnnkte 
der  amtlichen  Feststellung  des  Ausbruches  der  Epidemie  in  Wirksamkeit  treten. 

Diese  Massregeln  sind  ausser  Wirksamkeit  zu  setzen,  sobald  die  Circamscripdon 
amtlich  wieder  seuchenfrei  erklärt  worden  ist. 

Einzelne  isolirte  Cholerafälle  berechtigen  nicht  zur  Anwendung  dieser  Massregeb 
gegenüber  der  territorialen  Circumscription,  in  der  sie  vorgekommen  sind,  ohne  daa 
sie  einen  Choleraherd  bildeten. 

Titel  III. 

Von  der  Nothwendigkeit,  die  auf  Hintanhaltung  einer  Weiterverbreitung  der 
Epidemie  abzielenden  Massnahmen  auf  die  verseuchten  territorialen  Circum- 

scriptionen  zu  beschränken. 

Um  die  Wirksamkeit  der  ergriffenen  Schutzmassregeln  ausschliesslich  auf  ii» 
von  der  Cholera  betroffenen  Gegenden  zu  beschränken,  sollen  die  Regierungen  die- 
selben nur  gegenüber  Herkünften  aus  verseuchten  Circumscriptionen  in  Anwendung 
bringen. 

Diese  auf  die  verseuchten  Circumsriptionen  begrenzte  Anwendung  der  Schuu- 
massregeln  soll  aber  nur  unter  der  ausdrücklichen  Bedingung  eintreten,  dass  die 
Regierung  des  verseuchten  Landes  die  erforderlichen  Anordnungen  trifft,  um  die 
Ausfuhr  der  Gegenstände,  welche  Träger  des  Ansteckungsstoffes  sein  können,  aus  der 
verseuchten  Circumscription  hintanzuhalten. 

Wenn  eine  Circumscription  verseucht  ist,  so  sollen  gegen  jene  Herkünfte  aas 
derselben,  welche  mindestens  fünf  Tage  vor  dem  Ausbruche  der  Epidemie  abgegaDgen 
sind,  keine  Verkehrsbeschränkungen  angeordnet  werden. 


*)  Unter  der  Bezeichnung'  »Circumscription«  wird  ein  Theil  eines  Staatsgebietes,  welcher  einer 
genau  bezeichneten  Verwaltungsbehörde  nnterstellt  ist,  verstanden,  wie  zum  Beispiele:  eine  Promi, 
ein  Qouiremement,  ein  Bezirk,  ein  Departement,  ein  Canton,  eine  Insel,  eine  Gemeinde,  eine  Stadt,  eio 
Dorf,  ein  Hafen,  ein  Polder  etc.   ohne  Rücksicht    auf  dessen  Einwohnerzahl    oder  FlächenansdefanuBg. 
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Titel  IV. 

Waaren  und  Gegenstande,  welche  Träger  des  Ansteckungsstoffes  sein  können 
und  für  die  Erlassung  von  Ein-  und  Durchfuhrverboten,  sowie  für  die  An- 
ordnung einer  Desinfection  in  Betracht  kommen. 

I. 
Ein-  und  Durchfuhr. 

Die  GegeD  stände  oder  Waaren,  welche  als  Träger  des  Ansteckungsstoffes  von 
der  Einfuhr  ausgeschlossen  werden  dürfen,  sind  nur  die  folgenden: 

1.  Gebrauchte  Leibwäsche,  alte  und  getragene  Blleidungsstücke  (Gebrauchs- 
effecten)j  benutztes  Bettzeug. 

Sofeme  diese  Gegenstände  als  Reisegepäck  oder  in  Folge  eines  Aufenthalts- 
wechsels (als  Uebersiedlungseffecten)  befördert  werden,  unterliegen  sie  besonderen 
Bestimmungen. 

2.  Hadern  und  Lumpen. 

Von  diesem  Verbote  dürfen  nicht  betroffen  werden: 

a)  Hadern,  welche  mittelst  hydraulischer  Kraft  zusanamengepresst  in  Ballen,  die 
mit  Eisenreifen  gebunden  sind  und  mit  den  von  der  Behörde  des  Bestimmungs- 
landes anerkannten  Ursprungsmarken  und  Ursprungsnummern  als  Waaren  für 
den  Grosshandel  zur  Versendung  gelangen; 

b)  neue  Ab&Ue,  die  aus  Spinnereien,  Webereien,  Confectionsanstalten  oder  Bleichereien 
stammen,  Kunstwolle  (laines  artificielles,  Shoddy)  und  Abfälle  neuen  Papiers. 
Die  Durchfuhr  von  Waaren  und  Gegenständen,  welche  Träger  des  Ansteckungs- 
stoffes sein  können,   darf  dann   nicht  untersagt  werden,  wenn   sie   so  verpackt  sind, 
dass  eine  Berührung  mit  denselben  unterwegs  nicht  möglich  ist. 

Ebenso  soll  die  stattgefundene  Durchfuhr  von  Waaren  und  Gegenständen,  welche 
Träger  des  Ansteckungsstoffes  sein  können,  durch  eine  verseuchte  territoriale  Circum- 
scription  kein  Hinderniss  für  deren  Einfuhr  in  das  Bestimmungsland  bilden,  wenn 
die  Beförderung  in  der  Weise  erfolgt  ist,  dass  eine  Berührung  mit  Gegenständen, 
welche  durch  Ansteckungsstoffe  verunreinigt  waren,  nicht  stattfinden  konnte. 

Auf  Waaren  und  Gegenstände,  welche  Träger  des  Ansteckungsstoffes  sein 
können,  sollen  die  erlassenen  Einfuhrverbote  dann  keine  Anwendung  finden,  wenn 
der  Behörde  des  Bestimmungslandes  nachgewiesen  wird,  dass  sie  mindestens  fünf 
Tage  vor  Ausbruch  der  Epidemie  zur  Absendung  gelangt  sind. 

Im  Verkehre  zu  Lande  ist  es  nicht  statthaft,  Waaren  an  den  Grenzen  in 
Quarantaine  zurückzubehalten.  Das  einfache  Verbot  der  Einfuhr  derselben  oder  die 
Desinfection  sind  die  einzigen  Massnahmen,  welche  angeordnet  werden  dürfen. 

n. 

Desinfection. 

Reisegepäck.  Der  Desinfection  sollen  unter  allen  Umständen  unterzogen 
werden:  Schmutzige  Wäsche,  alte  und  getragene  Kleidungsstücke  und  sonstige 
Gegenstände,  welche  zum  Reisegepäck  oder  zum  Mobiliar  (Einrichtungseffecten) 
gehören,  wenn  diese  aus  einer  als  verseucht  erklärten  territorialen  Circumscription 
stammen  und  nach  der  Ansicht  der  örtlichen  Sanitätsbehörde  als  seuchenverdächtig 
betrachtet  werden. 

Waaren.  Die  Desinfection  darf  sich  nur  auf  solche  Waaren  und  Gegenstände 
erstrecken,  welche  nach  Ansicht  der  örtlichen  Sanitätsbehörde  als  seuchenverdächtig 
betrachtet  werden  oder  deren  Einfuhr  verboten  werden  kann. 

Der  Behörde  des  Bestimmungsortes  steht  es  zu,  die  Art  und  Weise  der  Des- 
infection, sowie  den  Ort,  wo  sie  vorgenommen  werden  soll,  festzusetzen. 
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Die  Desinfection  ist  so  auszuführen,  dass  die  Gegenstände  mögliebst  wenig 
beschädigt  werden. 

Die  Regelung  der  Frage,  ob  der  aus  einer  Desinfection  sich  ergebende  Schaden 
zu  einem  Ersatzansprüche  berechtigen  soll,    wird  jedem   einzelnen  Staate  fiberlaanen. 

Die  Briefe  und  Correspondenzen,  Drucksachen,  Bücher,  Zeitschriften,  Gewdiftib- 
papiere  etc.  (ausschliesslich  der  Postpackete)  sollen  weder  einer  Einfuhrbeschr&nkung, 
noch  einer  Desinfection  unterliegen. 

Titel  V. 

Massnahmen  an  den  Landgrenzen.  Eisenbahndienst  Reisende. 

Die  für  die  Beförderung  von  Reisenden,  der  Post  und  des  BeiflegepAcka 
bestimmten  Waggons  dürfen  an  den  Grenzen  nicht  zurückgehalten  werden. 

Falls  ein  solcher  Waggon  mit  Ansteckungsstoffen  verunreinigt  worden  nein 
sollte,  so  soll  er  an  der  Grenze  oder  in  der  nächsten  Haltstelle,  wo  dies  möglich  isl» 
aus  dem  Zuge  ausgeschaltet  imd  desinficirt  werden. 

Dasselbe  gilt  für  Güterwaggons. 

Landquarantainen  sollen  nicht  mehr  errichtet  werden. 

Nur  die  an  Cholera  oder  unter  choleraartigen  Erscheinungen  erkrankten  Persooen 
dürfen  zurückgehalten  werden. 

Es  ist  von  grosser  Wichtigkeit,  dass  die  Reisenden  durch  das  Eisenbahnpenonnk 
einer  Ueberwachung  in  Bezug  auf  ihren  Gesundheitszustand  unterzogen  werden. 

Die  ärztliche  Intervention  soll  sich  auf  die  Untersuchung  der  Reisenden  und 
auf  die  Hilfeleistung  bei  Kranken  beschränken. 

Wenn  eine  ärztliche  Besichtigung  stattfindet,  ist  sie  thunlichst  mit  der  zoll- 
ämtlichen Revision  in  der  Weise  zu  verbinden,  dass  die  Reisenden  so  wenig  als  möglich 
aufgehalten  werden. 

Von  besonderem  Nutzen  würde  es  sein,  Reisende,  welche  aus  einem  verseaditeB 
Orte  kommen,  an  ihrem  Bestimmungsorte  einer  fünftägigen,  vom  Tage  der  Abreise 
an  zu  rechnenden  Ueberwachung  zu  unterstellen. 

Die  hinsichtlich  des  Grenzübertrittes  des  Eisenbahn-  und  Postpersonales  za 
treffenden  Anordnungen  stehen  den  betheiligten  Verwaltungsbehörden  zu.  Dieselben 
sollen  so  eingerichtet  sein,   dass  der  regelmässige  Dienstbetrieb  nicht  gestört  wird. 

Die  Regierungen  behalten  sich  das  Recht  vor,  gegenüber  gewissen  EategCHien 
von  Personen,  insbesondere  gegenüber: 

a)  Zigeunern  und  Vagabunden, 

b)  Auswanderern  und  solchen  Personen,   welche   truppweise  umherziehen  oder  die 
Grenze  überschreiten, 

besondere  Massnahmen  anzuorden. 

Titel  VI. 

Besondere  Bestimmungen  für  die  Grenzgebiete. 

Die  Regelung  des  Grenzverkehres  und  der  damit  zusammenhängenden  Frajepen, 
sowie  die  Anordnung  besonderer  Ueberwachungsmassregeln  bleiben  besonderen  Ver- 
einbarungen zwischen  den  an  einander  grenzenden  Staaten  überlassen. 

Titel  VII. 

Wasserstrassen.  Flüsse,  Canale  nnd  Seen. 

Die  Regelung  des  gesundheitspolizeilichen  Dienstes  auf  den  Wasserstrassen  bleibt 
besonderen  Vereinbarungen  zwischen  den  Uferstaaten  überlassen. 

Es  werden  in  dieser  Beziehung  die  im  Jahre  1892  im  Deutschen  Reiche  erlassenen 
Vorschriften,  deren  Durchführung  von  günstigem  Erfolge  war,  empfohlen. 
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Titel  VIII. 
See- Verkehr.  Massnahmen  in  den  Häfen. 

Als  verseucht  gilt  ein  Schiff,  welches  Cholera  an  Bord  hat^  oder  auf  welchem 
irend  der  letzten  sieben  Tage  neue  Choleraerkrankungen  TOrgekommen  sind. 

Als  verdächtig  gilt  ein  Schiff,  auf  welchem  zur  Zeit  der  Abfahrt  oder  während 
Fahrt  Cholera&lle  vorgekommen  sind,  während  der  letzten  7  Tage  aber  sich 
1  neuer  Fall  ereignet  hat. 

AI»  anverdächtig  gilt  ein  Schiff^  wenn  es  auch  aus  einem  verseuchten  Hafen 
[imt,  in  dem  Falle,  wenn  es  weder  vor  der  Abfahrt,  noch  während  der  Reise,  noch 
h  bei  der  Ankunft  einen  Cholera-Todesfall  oder  CholerarErkrankungsfall  an  Bord 
labt  hat. 

Auf  verseuchte  Schiffe  finden  folgende  Vorschriften  Anwendung: 

1.  Die  Kranken  sind  sofort  auszuschiffen  und  abzusondern; 

2.  die  übrigen  Personen  müssen  womöglich  gleichfalls  ausgeschifft  und  einer 
>bachtung  unterworfen  werden,  deren  Dauer  nach  dem  Gesundheitszustände  auf 
n  Schiffe  und  nach  dem  Zeitpunkte  des  letzten  Erkrankungsfalles  schwankt,  den 
träum  von  5  Tagen  jedoch  nicht  überschreiten  darf; 

3.  die  schmutzige  Wäsche,  die  G-ebrauchseffecten  und  die  sonstigen  der  Schiffs- 
nnschaft  oder  den  Reisenden  gehörigen  Gegenstände,  welche  nach  Ansicht  der 
fen-Sanitätsbehörde  als  mit  Ansteckungsstoffen  beschmutzt  zu  betrachten  sind, 
»nso  das  Schiff  oder  auch  nur  der  mit  Ansteckungsstofien  besudelte  Theil  desselben 
ssen  desinficirt  werden. 

Verdächtige  Schiffe  unterliegen  nachstehenden  Bestimmungen: 

1.  Aerztliche  Visite; 

2.  Desinfection.  Die  schmutzige  Wäsche,  die  Gebraucfaseffecten  und  sonstigen 
:  Schififsmannschaft  oder  den  Reisenden  gehörigen  Gegenstände,  welche  nach 
isicht  der  Hafen-Sanitätsbehörde  als  mit  Ansteckungsstoffen  beschmutzt  anzusehen 
d,  sollen  desinficirt  werden. 

3.  Entfernung  des  Soodwassers  nach  vorausgegangener  Desinfection  desselben 
d  Ersetzung   des   an  Bord  befindlichen  Wasservorrathes  durch  gutes  Trinkwasser. 

Es  empfiehlt  sich,  die  Mannschaft  und  die  Reisenden  rücksichtlich  ihres  Gesundheits- 
Btandes  vom  Zeitpunkte  der  Ankunft  des  Schiffes  ab  einer  gesundheitlichen  Ueber- 
ichung  in  der  Dauer  von  5  Tagen  zu  unterziehen. 

In  gleicher  Weise  empfiehlt  es  sich,  den  Landgang  der  Mannschaft  hintanzu- 
Iten,  es  wäre  denn,  dass  Dienstesrücksichten  denselben  erfordern. 

Unverdächtige  Schiffe  sollen  sofort  zum  freien  Verkehr  zugelassen  werden, 
e  immer  auch  ihr  Gesundheit spass  lauten  mag. 

Diesen  Schiffen  gegenüber  dürfen  von  der  Behörde  des  Ankunftshafens  nur  jene 
assnahmen  angeordnet  werden,  welche  auf  verdächtige  Schiffe  Anwendung  finden, 
rzthche  Visite,  Desinfection,  Entfernung  des  Soodwassers  und  Ersetzung  des  an 
)rd  befindlichen  Wasservorrathes  durch  gutes  Trinkwasser). 

Es  empfiehlt  sich,  die  Reisenden  und  die  Schiffsmannschaft  rücksichtlich  ihres 
esundheitszustandes  einer  fünftägigen,  vom  Tage  der  Abfahrt  aus  dem  verseuchten 
afen  an  zu  rechnenden  Ueberwachung  zu  unterwerfen. 

Ebenso  empfiehlt  es  sich,  den]  Landgang  der  Mannschaft  hintanzuhalten,  es 
äre  denn,  dass  Dienstesrücksichten  denselben  erfordern. 

Es  versteht  sich,  dass  die  zuständige  Behörde  des  Ankunftshafens  jederzeit 
irechtigt  ist,  eine  Bescheinigung  darüber  zu  verlangen,  dass  das  Schiff  im  Abfahrts- 
ifen  keine  Cholera&Ue  an  Bord  hatte. 

Die  zuständige  Hafenbehörde  wird  bei  Anwendung  obiger  Massregeln  den 
nastand  in  Rechnung  ziehen,  ob  sich  an  Bord  der  vorbezeichneten  drei  Ka  tegorien 
on  Schiffen  ein  Arzt  und  ein  Dampf-Desinfectionsapparat  befindet. 
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Besondere  Massnahmen  können  vorgeschrieben  werden  für  die  mit  Personen 
überfüllten  Schiffe,  namentlich  für  Auswandererschiffe  sowie  für  alle  anderen  Schiffe, 
welche  ungünstige  hygienische  Verhältnisse  aufweisen. 

Die  zur  See  anlangenden  Waaren  dürfen  in  Bezug  aut  Desinfection,  Ein-  und 
Durchfuhrverbote  sowie  Quarantaine  nicht  anders  behandelt  werden,  als  die  zo  Lande 
beförderten.  (Siehe  Titel  IV.) 

Jedem  Schiffe,  welches  sich  den  von  der  Hafenbehörde  vorgeschriebeDen  Man- 
regeln  nicht  unterwerfen  will,  soll  es  freistehen,  wieder  in  See  zu  gehen. 

Es  kann  demselben  auch  gestattet  werden,  seine  Waaren  auszuschiffen,  nachdem 
die  erforderlichen  Vorsichtsmassregeln  getroffen  sind,  nämlich: 

1.  Isolirung  des  Schiffes,  der  Mannschaft  und  der  Reisenden; 

2.  Entfernung   des  Soodwassers  nach  vorausgegangener  Desinfection  desdelben; 

3.  Ersatz  des  an  Bord  aufbewahrten  Wasservorraths  durch  gutes  Trinkwasser. 
Ebenso  kann  den  Reisenden,  welche  darum  ansuchen,  die  Ausschiffung  gestattet 

werden  unter  der  Bedingung,  dass  die  betreffenden  Reisenden  sich  den  von  der 
Localbehörde  vorgeschriebenen  Massregeln  unterwerfen. 

Jedes  Land  muss  Vorsorge  treffen,  dass  an  der  Küste  jedes  seiner  He^e 
wenigstens  ein  Hafen  ausreichend  organisirt  und  mit  Anstalten  versehen  ist,  um  eia 
Schiff,  mag  dessen  sanitärer  Zustand  was  immer  für  einer  sein,  aufoehmen  za  künneiL 

Die  Küstenfahrzeuge  unterliegen  besonderen,  zwischen  den  betheiligten  Staaten 
zu  vereinbarenden  Bestimmungen. 


Annex  II. 

Massregeln  gegenäber  Schiffen,   die  aus  einem  vei^seuehten  Hafen  kommciid 

auf  der  Donau  stromaufwärts  fahren. 

Solange  die  Stadt  Sulina  nicht  mit  gutem  Trinkwasser  versehen  ist,  sollen  die 
stromaufwärts  fahrenden  Schiffe  einer  strengen  gesundheitspolizeilichen  Behandlung 
unterworfen  werden. 

Die  Ueberfiillung  der  Schiffe  mit  Reisenden  soll  strenge  untersagt  werden. 

I.  In  Sulina  selbst  zu  ergreifende  Massregeln. 

Die  Schiffe,  welche  auf  der  Donau  nach  Rumänien  einfahren  wollen,  müssen 
bis  nach  Beendigung  der  ärztlichen  Visite  und  bis  nach  Durchführung  der  Des- 
infection zurückgehalten  werden. 

Die  Sulina  berührenden  Schiffe  haben  sich,  bevor  sie  auf  der  Donau  stromauf- 
wärts fahren  dürfen,  einer  oder  mehreren,  bei  Tage  vorzunehmenden  strengen  ärzt- 
lichen Visiten  zu  unterwerfen.  Jeden  Morgen  zu  einer  bestimmten  Stunde  hat  sidi 
der  Arzt  von  dem  Gesundheitszustande  des  ganzen  auf  dem  Schiffe  befindlichen 
Personals  die  Ueberzeugung  zu  verschaffen  und  darf  die  Weiterfahrt  nur  dann 
gestatten,  wenn  er  das  gesammte  Personal  vollkommen  gesund  befunden  hat.  Er  hat 
dem  Capitän  oder  dem  Schiffsführer  einen  Gesundheitspass  oder  ein  Patent  oder  ein 
Zeugniss  auszustellen,  dessen  Vorweisung  bei  jedem  späteren  Anlegen  des  Scbifies 
verlangt  werden  wird. 

Die  ärztliche  Visite  soll  täglich  stattfinden.  Die  Dauer  der  Anhaltung  der  nicht 
verseuchten  Schiffe  in  Sulina  soll  den  Zeitraum  von  drei  Tagen  nicht  übersteigen. 
Die  Desinfection  der  mit  Ansteckungsstoffen  verunreinigten  Wäsche  hat  sofort  nach 
der  Ankunft  stattzufinden. 

Das  an  Bord    etwa    vorhandene  Wasser    zweifelhafter  Beschaffenheit  ist  durch 
gutes  Trinkwasser  zu  ersetzen. 

Das  Soodwasser  ist  zu  desinficiren. 
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Die  vorerwähnten  Massregeln  sollen  nur  auf  Provenienzen  aus  solchen  Häfen 
angewendet  werden,  die  der  Sitz  eines  Choleraherdes  sind. 

Selbstverständlich  soll  es  einem  Schiffe,  welches  aus  einem  nicht  verseuchten  Hafen 
—  d.  i.  aus  einem  Hafen,  welcher  nicht  der  Sitz  eines  Choleraherdes  ist  —  kommt, 
wenn  es  sich  den  eben  angeführten  Massregeln  nicht  unterwerfen  will,  freistehen^ 
aus  einem  verseuchten  Hafen  kommende  Reisende  nicht  aufzunehmen. 

Es  erscheint  angezeigt,  die  sanitären  Einrichtungen  in  Sulina  zu  vervollkommnen^ 
dieselben  mit,  den  heutigen  Anschauungen  angepassten  Hilfsmitteln,  namentlich  auch 
jenen  zur  Desinfection  auszustatten  und  so  zu  vervollständigen,  dass  Kranke  von 
einem  verseuchten  Schiffe,  sowie  andere  Reisende  ausgeschifft  und  abgesondert  unter- 
gebracht werden  können. 

II.  Massregeln  an  den  Ufern  des  Stromes. 

An  den  Ufern  des  Stromes  sind  untergeordnete  Sanitätsposten  in  der  Weise 
einzurichten,  dass  etwa  auf  dem  Schiffe  befindliche  Kranke  ans  Land  gebracht 
werden  können.  Diese  Posten  müssen  mit  gutem  Trinkwasser  und  mit  den  noth- 
wendigen  Desinfectionsmitteln  versehen  sein.  In  dieser  Beziehung  hätte  zwischen  der 
russischen  und  der  rumänischen  Regierung  eine  Verständigung  zu  erfolgen. 

Jedem  Sanitätsposten,  sowie  jedem  bedeutenderen  Landungsplatze  ist  ein  Arzt 
zuzuweisen. 

In  jeder  Station  soll  ein  gehörig  isolirtes  Zimmer  bereit  stehen. 

Alle  Fahrzeuge,  welche  diese  Stationen  passiren,  haben  sich  einer  ärztlichen 
Visite  zu  unterwerfen.  Wenn  kranke  oder  verdächtige  Personen  vorhanden  sind,  sind 
sie  auszuschiffen  und  zu  isoliren. 

Die  übrigen  Personen  sind  gleichfalls  auszuschiffen  und  fünf  Tage  lang  zu 
isoliren. 

Die  Cabinen,  Schlafräume  und  anderen  mit  Ansteckungsstoffen  verunreinigten 
Plätze,  die  schmutzige  Wäsche,  die  alten  getragenen  Kleider  und  sonstigen  mit  An- 
steckungsstoffen besudelten  Gegenstände  sind  zu  desinficiren;  ebenso  der  Kielraum; 
der  an  Bord  befindliche  Vorrath  an  Wasser  von  bedenklicher  Beschaffenheit  ist  durch 
gutes  Trinkwasser  zu  ersetzen. 

Auf  den  Fahrzeugen,  welche  keine  kranken  oder  verdächtigen  Personen  an 
Bord  haben,  sind  die  Cabinen  und  der  Kielraum  zu  desinficiren,  und  ist  das  an 
Bord  befindliche  Wasser,  welches  etwa  verdorben  sein  könnte,  durch  gutes  Wasser 
zu  ersetzen. 

Nach  erfolgter  ärztlicher  Visite  ist  dem  Capitän  oder  dem  Schifföführer  über 
die  getroffenen  Vorsichtsmassregeln  und  über  die  stattgehabte  Desinfection  eine  Be- 
scheinigung auszustellen;  diese  Bescheinigung  soll  unter  anderem  auch  die  Zahl  der 
Reisenden  und  der  Schiffsmannschaft  genau  angeben. 

Dieselbe  ist  auf  den  verschiedenen  Sanitätsposten  vorzuweisen. 

Sobald  das  Schiff  in  einen  neuen  Bezirk  kommt,  ist  es  neuerdings  einer  ärzt- 
lichen Visite  zu  unterziehen. 

Der  Kielraum  ist  abermals  zu  desinficiren,  ausser  wenn  das  Soodwasser  noch 
deutliche  Spuren  von  Quecksilber  oder  eine  vom  Kalkgehalte  herrührende  alkalische 
Reaction  aufweist. 


15c 
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Beitritts-Protokoll. 

Die  internationale  Sanitätsconferenz  zu  Dresden  hat  bei  der  Unterzeichnuiig 
der  Convention  in  der  Sitzung  vom  15.  April  1893  beschlossen,  dass  für  die  Msdite, 
deren  Vertreter  nicht  in  der  Lage  waren,  diese  Convention  zu  unterzeichnen,  em 
Beitritts-Protokoll  offen  bleibt. 

Demgemäss  hat 

Ihre  Majestät  die  Königin  des  Vereinigten  Königreiches  GrossbritamieB 

nnd  Irland  in  der  Absicht,    von    diesem  Rechte  Grebrauch   zu  machen,    als  Beroll- 
mächtigte  ernannt: 

Herrn  Strachey,  Ihren  Minister-Residenten  in  Dresden, 

Herrn  Dr.  IHlorne  Thome,  C.  B.  Vorstand  der  Medicinal-Abtheilung  des 
Local  Q-overnment  Board  in  London, 

Herrn  H.  Famall,  C.  M.  G.  Secretär  im  Auswärtigen  Amte  in  London, 
welche  nach  Vorlage  ihrer  Vollmachten,    die   in  guter  und  richtiger  Form  befimdei 
wurden,  erklärten,  wie  folgt: 

Das  Vereinigte  Königreich  Grrossbritannien  und  Irland  tritt  der  am  15.  Apiil 
1893  in  Dresden  abgeschlossenen  internationalen  Sanitäts- Convention  und  iim 
Annexen  bei,  jedoch  mit  dem  Vorbehalte,  dass  gesunde  Personen,  welche  an  Bori 
eines  verseuchten  Schiffes  ankommen,  im  Vereinigten  Königreiche  keiner  ObservatiiHL 
sondern  nur  in  ihrem  Domicile  einer   ärztlichen  Ueberwachung  unterworfen  werd^L 

Der  Staatssecretär  im  Departement  des  kaiserlichen  Deutschen  Auswärtiges 
Amtes,  Herr  Baron  Marschall  V.  Biberstein  nimmt  dieses  Erklären  im  Namen  der 
Signatarmächte  der  Convention  zur  Kenntniss  und  bestätigt  gleichzeitig,  dass  die 
Signatarmächte  dem  obigen  Vorbehalte  zugestimmt  haben. 

Zu    ürkund    dessen    wurde    das    gegenwärtige  Protokoll  errichtet  in 


Berlin 


am   ,^"  Juli  1893. 
lo. 
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Protokoll  über  die  Deponirung  der  Ratificationen. 

Nachdem  die  im  Artikel  IV  der  Dresdener  Sanitäts -Convention   vom  15.  April 

193  für  die  Deponirung  der  Ratificationen  vorgesehene  Frist  verlängert  wurde,  haben 

ih   die  Unterzeichneten,  nämlich 

Seine    Excellenz    Herr    Baron   Marschall  von  Biberstein,    Staatssecretär    im 

nswärtigen  Amte  des  Deutschen  Reiches, 

Seine    Excellenz    Herr    v.    Szögyeny-Marich,     Botschafter    von    Oesterreich- 

Dgarn, 

Herr  Baron  Greindl,  Minister  von  Belgien, 

Seine  Excellenz  Herr  Herbette,  Botschafter  von  Frankreich, 

Seine   Excellenz   Herr  Eüdward  Malet,    Botschafter    von    Grossbritannien    und 

>n   Irland, 

Seine  Excellenz  Herr  Graf  Laiiza,  Botschafter  von  Italien, 

Herr  Graf  de  Villers,  Geschäftsträger  von  Luxemburg, 

Seine  Excellenz  Herr  Graf  SchouwalofE,  Botschafter  von  Russland, 

Herr  Oberst  Dr.  Roth,  Minister  der  Schweizerischen  Eidgenossenschaft 

n  heutigen  Tage  im  Auswärtigen  Amte  zu  Berlin  versammelt  zur  Deponirung   der 

13. 
atificationen  der  gedachten  Convention  und  des  ProtokoUes  vom        '     Juli      1893, 

1.0» 

3treffend  den  Beitritt  des  Vereinigten  Königreiches  von  Grossbritannien  und  Irland. 

Die  Ratificationen  Seiner  Majestät  des  Deutschen  Kaisers,  Königs  von  Preiissen, 
einer  Majestät  des  Kaisers  von  Oesterreich,  ISlönigs  von  Böhmen  etc.  etc.  und 
.postolischen  Königs  von  Ungarn,  Seiner  Majestät  des  Königs  der  Belgier,  des 
Väsidenten  der  Französischen  Republik,  Ihrer  Majestät  der  Königin  des  Vereinigten 
Königreiches  von  Grossbritannien  und  Irland,  Seiner  Majestät  des  Königs  von  Italien , 
leiner  königlichen  Hoheit  des  Grossherzogs  von  Luxemburg,  Seiner  Majestät  des 
Kaisers  aller  Reussen  und  des  Schweizerischen  Bundesrathes  wurden  vorgewiesen - 
md  in  guter  richtiger  Form  befunden. 

Bemerkt  wurde,  dass  Montenegro  beschlossen  hat,  der  Convention  nicht  bei- 
utreten. 

Nachdem  die  Regierung  der  Niederlande  erst  später  in  der  Lage  ist,  die  Con 
'ention  zu  ratificiren,  ersuchen  die  Unterzeichneten  die  kaiserlich  Deutsche  Regierung, 
üe  Ratification  der  niederländischen  Regierung  entgegenzunehmen  und  die  interessirten 
>taaten  durch  Circularschreiben  hievon  in  die  Kenntniss  zu  setzen. 

Es  versteht  sich,  dass  der  im  Artikel  IV  für  die  Dauer  der  Convention  an- 
gesetzte Zeitraum  von  fünf  Jahren  vom  Tage  der  Unterzeichnung  des  gegenwärtigen 
?rotokolles  an  zu  rechnen  ist. 

Zur  Beglaubigung  dessen  haben  die  Unterzeichneten  dieses  Protokoll  errichtet, 
lessen  einziges  Exemplar  im  Archiv  des  Auswärtigen  Amtes  in  Berlin,  von 
irelchem  jeder  der  hohen  Signatarmächte  eine  beglaubigte  Abschrift  übermittelt  wird, 
«rerbleibt. 

Geschehen  zu  Berlin  am  1.  Februar  1894. 


15c* 
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Desinfections-Einrichtuiigeii  in  Oesterreich 

am  Sclüusse  des  Jahres  1898. 


(Nach  den  Berichten   der  politischen  Landesbehörden    znaammengestellt  im  Sanitäta  -  Departement  des 

k.  k.  Ministeriums  des  Innern.) 


In  der  Beilage  zu  Nr.  46  des  Jahrganges  1891  d.  Bl.  wurde  eine  Uebersicht  über 
den  Stand  der  Desinfections-Einrichtungen^  welche  bis  zum  Schlüsse  des  Jahres  1890  in 
Oesterreieh  geschaffen  worden  waren,  nebst  einer  kurzen  Darstellung  der  Anfänge  und 
ersten  Entwickelung  dieser  für  die  Unschädlichmachung  der  Keime  ansteckender  Krank- 
heiten hochwichtigen  prophylaktischen  Massnahme  veröffentlicht.  Seither  sind  auf  diesem 
Gebiete  sehr  bedeutende  Fortschritte  gemacht  worden,  welche  weniger  die  technische  Seite 
desselben  als  vielmehr  die  ausgedehntere  Einführung  und  Verbreitung  von  Desinfections- 
Apparaten  betreffen. 

Wie  die  Choleragefahr  im  vorigen  Decennium  den  ersten  Anstoss  zur  Einführung  der 
Dampf-Desinfections-Apparate  in  weiteren  Kreisen  gegeben  hatte,  war  es  auch  wieder  die 
abermals  und  ungleich  näher  gerückte,  gleichzeitig  von  Osten,  Norden  und  Westen  drohende 
Gefahr  derselben  Krankheit,  welche  nicht  blos  die  Verwaltungen  grosser  Spitäler,  oder 
Anstalten  von  namhafter  Bedeutung,  sowie  jene  grösserer  Städte,  sondern  auch  kleinere  und 
Landgemeinden  zur  Anschaffung  von  Desinfections-Apparaten  veranlasste.  Was  man  zu- 
nächst als  wirksamen  Schutz  gegen  Cholera  zur  Hand  haben  wollte,  fand  alsbald  eine 
rationelle  gleiche  Anwendung  gegen  andere  Infectionskrankheiten,  zumal  Blattern  und 
Diphtheritis,  sowie  in  Fällen  von  acuten  Exanthemen,  in  einzelnen  Curorten  auch  gegen 
Tuberculose. 

Es  ist  ein  hocherfreuliches  Zeichen  des  wachsenden  Verständnisses  für  sanitäre  Fragen 
und  der  beginnenden  werkthätigen  Mitwirkung  jener  Factoren,  welche  beim  Auftreten  von 
Gefahren  für  die  öffentliche  Gesundheit  nach  dem  Gesetze  in  erster  Linie  berufen  sind, 
einzugreifen  und  die  nothwendigen  Vorkehrungen  zu  treffen,  dass  die  Massnahmen  gegen 
ansteckende  Krankheiten  von  ihrer  Seite  eine  immer  ausgedehntere  Beachtung  finden, 
kräftigere  Förderung  erfahren  und  dass  nach  diesem  Endziele  strebende  Vorkehrungen  nun 
auch  in  kleineren  und  Landgemeinden  Eingang  gefunden  haben. 

Die  Bemühungen  des  Ministeriums  des  Innern,  als  oberster  Sanitätsbehörde,  wurden 
seitens  der  übrigen  Ministerien  in  einflussreicher  Weise  unterstützt,  so  vom  Ministerium 
für  CültuB  und  Unterricht  rücksichtlich  der  Erziehungs-  und  Unterrichtsanstalten,  vom 
Justizministerium  hinsichtlich  der  Strafanstalten  und  Gefängnisse ;  das  Handdsministerium 
veranlasste  die  Eisenbahnverwaltungen  zur  weiteren  Anschaffung  von  Desinfections-Appa- 
raten und  ging  auf  den  ihm  unmittelbar  unterstehenden  Linien  der  k.  k.  Staatsbahnen 
mit  solchen  Einrichtungen  voran.  Das  h,  und  k,  Eeichs-Kriegsminisierium  sorgte  bei  den 
Heeresanstalten  für  Desinfections-Einrichtungen  neuesten  Systems  und  sind  mustergiltige 
Vorkehrungen  vorhanden. 
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Die  nachstehende  auf  Grundlage  der  Berichte  der  politischen  Landesbehörden  rerfaiste 
Uebersicht  über  den  Stand  der  für  die  Civilbevölkerung  zur  Verfugung  stehenden  DesinfectioBs- 
Einrichtungen  in  Gemeinden  und  Anstalten  (jedoch  mit  Ausschluss  der  für  den  Eisenbahn- 
verkehr bestimmten  Apparate  der  Bahnen)  am  Schlüsse  der  Jahre  1890,  1891,  1892 
und  1893  zeigt  deutlich  die  innerhalb  drei  Jahren  gemachten  Fortschritte. 

Zahl  der  GemeiDden  mit  Zahl  der 


DesinfectionBapparaten  DampfdeBinfections-  improTiorten 


Apparate 


1 

1 

• 

2 

1 

11 

12SI 

118 

31 

233 

176 

3 

75 

n 

4 

10 

7 

1890    1891    1892      1893       1890    1891    1892    1893      1890  1891  1832    18» 

Niederösterreich     .      37        56      171  147  67        80  175      202          5      12        59       31 

Oberösterreich  ..       11         11        20  29  12        12  26        35          4        4           13 

Salzburg  ....6          7          7  8  13  6          6          54           55 

Steiermark    ...      25        25        47  83  30        32  47         74          8        8         20       40 

Kärnten    ....3          4          5  29  4          5  6        32          11           11 

Krain 4          4        13  17  8          8  17        20                               .          9 

Triest  u.  Gebiet     .111  1  5557.. 

GörsGradisca    .    .        2          2          5  13  3          3  6        14                   .           .          . 

Istrien 4          4        10  19  6          6  12        21          .         .                       1 

Tirol 13        12        17  24  14        13  19        27          2 

Vorarlberg     ...335  4  3344. 

Böhmen    ....      52        70      258  279  60        81  203      241        10 

Mihren     ....      64        69      285  237  43        51  77      103        34 

Schlesien.     ...         7          8        83  92  7         10  34        37          3 

Galizien    ....      20        23        47  52  32        35  59        72          3 

Bukowina.    ...        2          2          3  6  3          3  7        10         .         .          . 

Dalmatien     ...444  4  5          7  710.... 

Summe    .    .    258      305      981      1044        303      357      710      915        75      79      536      481 

Die  grösste  Zunahme  der  Zahl  der  Apparate  ßel  in  das  Jahr  1892,  als  die  Chokrt 
von  Russland  und  dem  Deutschen  Reiche  drohte,  und  waren  es  insbesondere  die  zunichst 
der  Einschleppungsgefahr  ausgesetzten  Länder  Böhmen,  Mähren,  SehUeien  und  GaUzum^ 
ferner  JSiederösterreich^  in  denen  Desinfections-Einrichtungen  in  weiteren  Kreisen  und  is 
einer  grösseren  Zahl    von  Gemeinden  Eingang  fanden. 

Im  Jahre  1893,  in  welchem  auch  in  Ungarn,  Kroatien,  Bosnien  und  in  Italien  die 
Cholera  herrschte,  wurden  in  den  betreffenden  Grenzländern^  in  Gärz-Chradisca,  Jstritu, 
Kärnten,  Krain  und  Steiermark  Desinfections-Apparate  in  grösserer  Zahl  angeschafft  ond 
aufgestellt. 

Was  nun  die  zum  Zwecke  einer  wirksamen  Desinfeetion  mittelst  Wasserdampf 
getroffenen  Vorkehrungen  betrifft,  ist  die  Zahl  der  eigentlichen  Dampfdesinfeetians-ApparaU 
auf  das  Dreifache  gestiegen.  Im  Jahre  1890  standen  in  Oesterreich  303  solche  Apparate 
in  Betrieb,  im  Jahre  1892  war  deren  Zahl  auf  710  und  bis  zum  Schlüsse  des  Jahres  1893 
auf  915  angewachsen. 

Die  impravisirten  Desinfections-Apparate  haben  eine  noch  erheblichere  Zunahme  aa 
ihrer  Zahl  erfahren,  trotzdem  in  vielen  Gemeinden  diese  zunächst  fOr  den  dringenden 
Bedarf  im  ersten  Nothfalle  angeschafften  primitiven  und  für  eine  ausgedehntere  Anwendang 
nicht  genügenden  Desinfections -Vorrichtungen  durch  eigentliche  Desinfections-Apparate 
ersetzt  wurden.  In  den  Ländern,  in  denen  Bezirksärzte  als  inspicirende  Amtsärzte  den 
sanitären  Aufsichtsdienst  besorgen,  wendeten  diese  ihr  Augenmerk  ganz  besonders  aacli 
den  Desinfections-Einrichtungen  zu^  förderten  die  weitere  Anschaffung  und  die  Instandhaltung 
dieser  Einrichtungen,  veranlassten  aber  auch,  dass  eine  Reihe  derselben,  welche  als  an* 
genügend  erkannt  wurde,  aus  den  Verzeichnissen  verschwanden.  Dadurch  erklärt  sich  auch 
die  in  einer  Reihe  von  Ländern  hervortretende  Abnahme  der  Zahl  dieser  Nothvorkehrungen 
vom  Jahre  1892  bis  Ende  1893. 

Vergleicht  man  die  am  Schlüsse  der  Jahre  1890  und  1893  in  den  einzelnen 
Ländern  vorhandenen  Desinfections-Einrichtungen  mit  der  Einwohnerzahl,  so  stellt  sich  der 
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sehr  bedeutende  Fortschritt,  welcher  in  der  Prophylaxe  gegen  Infectionskrankheiten  erzielt 
wurde,  noch  deutlicher  heraus. 

Es    traf  ein    Dampf- Desinfections-,    hzw.  ein   improvisirter  Desinfections- Apparat   auf 
Einwohner  am  Schlüsse  der  Jahre: 


1890  1893 

Niederösterreich 36.969  11.424 

Oberösterreich 49.114  22.779 

Salzburg 28.918  15.773 

Steiermark 33.755  11.252 

Kirnten .  72.201  10.939 

Krain 62.362  19.958 

Triest  nnd  Gebiet 31.493  22.49D 

Görz-Gradiaea     ...:..  73.436  15.736 

Istrien 52.935  14.437 


1890  1893 

Tirol 50.793  30.100 

Vorarlberg 38.691  23.215 

Böhmen 83.473  16.276 

MIhren 29.440  8.161 

Schlesien 60.565  4.623 

Galizien 188.794  83.643 

Bukowina 215.530  64.759 

Dahnatien 105.485  52.742 

Oesterreich 63.215  17.117 


Wenn  auch  ein  sehr  bedeutender  Fortschritt  zu  verzeichnen  ist,  lassen  vorstehende 
Verhältnisszahlen  doch  entnehmen,  dass  dem  Bedürfnisse  nach  Einrichtungen  zur  Tilgung  von 
Infectionskeimen  noch  bei  weitem  nicht  allenthalben  in  der  wünschenswerthen  Weise  ent- 
sprochen ist,  dass  zwischen  den  einseinen  Ländern  sehr  wesentliche  Verschiedenheiten 
bestehen,  und  dass  namentlich  die  von  Infectionskrankheiten  am  meisten  und  häufigsten 
heimgesuchten  Verwaltungsgebiete  noch  nicht  über  so  viele  Desinfectionseinrichtungen  ver- 
fügen, als  im  Interesse  des  Zweckes  erwartet  werden  sollte. 

Während  der  Choleraepidemie,  welche  in  den  Jahren  1892  und  1893  Galizien  heim- 
suchte, stellte  sich  dieser  Mangel  auch  mitunter  in  recht  fühlbarer  Weise  heraus  und 
mussten  nach  dem  Epidemiegebiete  die  Apparate  gesendet  werden,  welche  von  der  öster- 
reichischen Gesellschaft  vom  Rothen  Kreuze  in  bereitwilligster  Weise  zur  Verfügung  gestellt 
worden  waren. 

In  der  Anschaffung  von  Dampf-Desinfections-  und  improvisirten  Apparaten  ging 
die  Staatsverwaltung  mit  gutem  Beispiele  voran  und  folgten  derselben  die  Landes-  und 
Gemeindeverwaltungen,  sowie  auch  viele  industrielle  Unternehmungen  für  ihre  Eta- 
blissements. 


Von  den  Dampf-^Dernifectiom-Apparaien  waren  Eigenthum: 


1890 


1891 


1892 


1893 


der  StaatsTerwaltUDg     .... 

der  Landeefonde 

von  Oemeinden 

Ton  Krankenanstalten 

von  Cnrorten        

▼on  Unterrichtsanstalten    .     .     .     , 
von  industriellen  Unternehmungen 

anderer  Besitser 

mehrerer  Besitzer 


47 

53 

94 

152 

35 

39 

46 

53 

147 

178 

417 

521 

49 

63 

83 

84 

3 

3 

7 

8 

5 

3 

9 

16 

8 

8 

27 

43 

2 

— 

4 

10 

7 

10 

23 

28 

Snmme 


303 


3ö7 


710 


915 


Die  numerisch  grösste  Vermehrung  der  Zahl  der  Apparate  —  um  374  —  hat  bei 
den  Gemeinden  stattgefunden,  die  relativ  bedeutendste  Vermehrung  fällt  den  industriellen 
Unternehmungen  zu. 

Die  erhebliche  Zunahme  der  im  Eigenthum  der  Staatsverwaltung  stehenden  Apparate 
kommt  hauptsächlich  auf  Rechnung  der  Straf-  und  Gefangen-Anstalten  und  ist  die  Jitstiz- 
Verwaltung  unablässig  bemüht,  nach  Massgabe  der  zur  Verfugung  stehenden  Mittel  nicht 
blos  für  die  Straf-  und  grösseren  Gefangenanstalten,  sondern  auch  für  die  Bezirksgerichte 
solche  Apparate  anzuschaffen,  wobei  zunächst  jene  Gerichte  an  die  Reihe  kommen,  in 
denen  die  Gefahr  einer  Einlieferung  mit  Infectionskrankheiten  behafteter  Arrestanten  in 
höherem  Grade  besteht.  Dieser  unablässigen  besonderen  Fürsorge  der  Justizverwaltung  ist 
es  auch  zu  danken,  dass  der  Ausbruch  von  Epidemien,  speciell  von  Flecktyphus  und 
Blattern  in  den  Gefängnissen  ein  nur  mehr  äusserst  seltenes  Vorkommniss  bildet,  weil 
schon  bei  dem  allfälligen  Auftreten  eines  Erkrankungsfalles  durch  ausgiebige  Desinfection 
die  Krankheitskeime  getilgt  werden. 
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Im  Sprengel  des  Oberlandesgerichtea  in  Grttz  fand  die  Einführang  von  Desinfeettoiii- 
einrichtungen  auch  bei  den  ländlichen  Bezirksgerichten  die  werkthätigste  Fördenmg,  und 
sind  namentlich  die  zum  genannten  Sprengel  gehörenden  Bezirksgerichte  KämUm  in  der 
weit  überwiegenden  Mehrzahl  mit  Desinfectionsapparaten  ausgestattet,  welche  in  derStnf- 
anstalt  Karlau  (s.  unten)  hergestellt  werden. 

•   Von  den  impravisirten  Apparaten  waren  Eigenthum : 

1890  1891  1892  1893 

das  Staates  5  7  7  15 

der  Landesfonde —  —  —  1 

der  GemeiDden     .    -  62  47  428  345 

von  Krankenanstalten  .  6  9  11  10 

Yon  Curorten 1  1  2  3 

von  Unterrichtsanstalten 1  1  2  2 

▼on  indostriellea  Unternehmnngen      .  9  12  77  96 

anderer  Besitser 1  2  8  5 

mehrerer  Besitser -*  —  1  4 

Siunme  .     .  76  75  5ä6  ST 

Auch  bei  diesen  Desinfections-Apparaten  stellt  sich  heraus»  dass  die  Zunahme  flutr 
Zahl  numerisch  bei  den  Gemeinden,  relativ  aber  bei  den  industriellen  UntemehoranfeB 
die  bedeutendste  war.  Ein  grosser  Theil  der  letzteren  ist  sehon  in  Folge  des  fnr  deo 
Industriebetrieb  benOthigten  und  stets  vorräthigen  Wasserdampfes  in  der  Lage,  jedemit 
mittelst  dieses  Agens  eine  Desinfection  auszuführen,  da  es  hiezu  nur  noch  eines  entsprscboid 
construirten  Kastens  bedarf. 

Dass  eine  Reihe  von  improvisirten  Apparaten,  welche  den  auch  an  solche  zu  stelleD- 
den  Anforderungen  nicht  in  genügender  Weise  entsprachen,  aus  dem  Verzeichnisse  elimi- 
nirt  wurden  und  dadurch  eine  Verminderung  der  betreffenden  Zahl  von  Apparaten,  weldie 
Eigenthum  von  Gemeinden  und  Krankenanstalten  waren,  eintrat,  ist  bereits  oben  enrihnt 
worden. 

Mit  Ausnahme  der  für  die  grösseren  geschlossenen  Anstalten  angeschafften  Desinfee- 
fections-Apparate,  welche  lediglich  nur  den  Zwecken  der  Anstalten  dienen,  stehen  die  dhrigeo 
selten  blos  für  die  Ansprüche  des  Besitzers,  sondern  die  weitaus  grossere  Zah^  derselben 
für  öffentliche  Zwecke  zur  Verfügung.  In  Gemeinden,  in  denen  sich  Krankenanstalten 
befinden,  sind  die  Apparate  meistens  in  Nebenräumen  der  Anstalten  untergebracht  ood 
werden  sowohl  von  dem  Spitale  wie  von  der  Gemeinde,  bzw.  Privaten  benutzt.  In  anderen 
Fällen  haben  Gemeinden  die  Apparate  für  öffentliche  Zwecke  angeschafft,  gestatten  jedoek 
gegen  massige  Entlohnung  die  Benützung  auch  Privaten,  oder  aber  es  stehen  die  Apparate 
im  Eigenthum  einer  industriellen  Unternehmung,  eines  Curortes,  sind  aber  auch  den  Ge- 
meinden und  einzelnen  Gemeindemitgliedern  zugänglich.  In  den  in  obiger  Uebersicbt 
angeführten  Fällen^  dass  ein  Apparat  nicht  Eigenthum  eines,  sondern  mehrerer  Beaitzer 
ist,  erfolgte  die  Anschaffung  gewöhnlich  gemeinschaftlich  von  Seite  eines  Bezirksgerichtes 
und  der  betreffenden  Gemeindeverwaltung. 

In  Krain  und  in  einzelnen  Fällen  auch  in  Böhmen  haben  Sanitätsdistricte  oder  Ve^ 
tretungsbezirke  allen  vereinigten  Gemeinden  zur  Verfügung  stehende  Desinfections-Apparate 
angeschafft^  welche  nach  der  Gemeinde,  wo  eine  Desinfection  nothwendig  ist  überfuhrt 
werden,  eine  für  die  ländlichen  Verhältnisse  und  Bedürfnisse  besonders  empfehlenswertbe 
und  nachahmungswürdige  Einrichtung. 

Obschon  stabile  Desinfectionsapparate  sich  vorzugsweise  für  Spitäler  etc.  oder  för 
specielle  Desinfectionsanstalten  eignen  und  es  sich  für  Orte  mit  zerstreut  liegenden  Häiuera 
und  Häusergruppen  in  Absicht  auf  Vermeidung  einer  Verschleppung  von  Infectionskeiineo 
empfiehlt,  mobile  oder  transportable  Apparate  zur  Verfügung  zu  haben,  welche  an  den 
Ort  des  Bedarfes  gebracht  werden,  ist  die  Zahl  dieser  letzteren  Apparate,  wenn  sie  aack 
jene  der  stabilen  bedeutend  übersteigt,  doch  noch  eine  ungenügende. 

Die  Fortschritte,  welche  hinsichtlich  der  Anschaffung  von  Desinfectionsapparatea 
seitens  der  Staatsverwaltung,  der  Gemeinden  und  industriellen  Unternehmungen  inner- 
halb der  in  Rede  stehenden  drei  Jahre  in  den  einzelnen  Ländern  gemacht  wurden,  läsit 
die  folgende  Zusammenstellung  entnehmen: 
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Zahl  der  Dampf-Desinfections-Apparate 

Zahl  der  improTiairten  Appa- 

im Eig^nthame  der 

rate   im  Eigenthnme  Ton 

Staats- 
verwaltaDg 

Gemeinden 

indnstr.  Unter- 
nehmungen 

Gemeinden 

indnstr.  Unter- 
nehmungen 

1890     1893 

1  1890     1893  i 

1  1890  1  1893 

1890  1  1893  I 

1890  !  1893 

»derGsterreich     .     .     . 

6 

13 

34 

130 

1 

13 

2 

17 

1 

7 

erÖsterreich  .     .     . 

3 

7 

7 

22 

3 

2 

— 

_• 

sborg       .... 

1 

— 

2 

— 

— 

5 

4 

— 

— 

iermark   .... 

4 

13 

7 

31 

2 

8 

1 

4 

5 

30 

mten  ....     * 

1 

27 

1           2 

— 

— 

— 

1 

1 

ain 

2 

2 

4 

16 

_ 

— . 

— 

— 

— . 

lest  nnd  Gebiet 

2 

2 

3 

4 

>— 

— 

.— 

— 

— 

re  und  Gradisca 

•        • 

1 

10 

1 

2 

— 

— 

— 

— 

non           .... 

2 

7 

2 

7 

— 

— 

— 

1 

— 

— 

■ol    .     . 

2 

3 

7 

19 

— 

— , 

— 

— 

2 

— 

rarlberg 

— 

1 

3 

3 

— 

— 

— 

1 

— 

— 

hmen  . 

8 

27 

34       153 

— 

6 

7 

91 

14 

Ihren    . 

* 

0 

7 

26 

69 

5 

14 

32       167 

— 

6 

hleeien 

— 

3 

3 

23 

— . 

1 

2 

58 

— 

35 

ilisien  .     . 

10 

25 

12 

29 

— 

1 

— 

— 

— 

3 

ikowina 

1 

2 

1 

6 

"^^ 

i 

— 

dmatien 

— 

2 

2 

3 

—     1     — 

—         — 
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Samme 

• 

47 

162 

147 

521 

8 

48 

b^ 

345 

9 

96 

Von  den  Dampf-Desinfectionsapparaten  waren 

am  Schlüsse  des  Jahres  1890  .... 
»          .           >         .       1891 

V          »           .                1892  .     .     .     . 

»         >          »        >      18i^3  .    .    .    , 


stabile 

145 
174 
267 

328 


mobile 

158 
183 
443 
587 


Die  Zahl    der  stabilen  Apparate   hat  sich    innerhalb    der  drei  Jahre   mehr    als  ver- 

pelt,  jene  der  mobilen  nahezu  vervierfacht. 

Die  in   den  einzelnen  Ländern  eingetretenen  Veränderungen    zeigt  die   nachstehende 

ersieht 

Z 
stabilen  Apparate 


a  h  1    der 


1890 

NiederOsterreich      ....  28 

Oberdsterreich 8    ' 

Salzbarg 1 

Steiermark 20 

Kärnten 3 

Krain 1 

Triest  nnd  Gebiet ....  3 

65rx  und  Gradisca     ...  3 

Istrien 4 

Tirol 6 

Vorarlberg 2 

Böhmen 19 

Mähren 25 

Schlesien 6 

Galitien 13 

Bukowina  1 

Dalmatien 2 


mobilen  Apparate 


1893 

1890 

1893 

78 

39 

124 

18 

4 

17 

2 

4 

4 

23 

10 

51 

4 

1 

28 

4 

7 

16 

4 

2 

3 

3 

— . 

11 

6 

2 

15 

14 

8 

13 

3 

1 

1 

67 

41 

174 

49 

18 

54 

20 

1 

17 

25 

19 

47 

4 

2 

6 

4 

3 

6 

Nach  dem  System,  beziehungsweise  nach  den  ürsprungsfabriken  vertheilten  sich  die 
mpf-Desinfectionsapparate  in  folgender  Weise: 
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System  ifton 

Thnrsfield 216 

KuTBy  Bietschel  und  Henneberg  31 

Rychnovrski 26 

Oskar  und  Schimmel  ....  5 

Flügge 3 

Bacon 6 

Brückner 2 

Schmidt ;  — 

Komarek 1 

Katschera-Dieling — 

Karlan — 

Andere 13 


Zahl 

1891 

262 

42 

28 

5 

3 

7 

3 


der    A 


16 


ppar 

1892 

534 

54 

46 

12 

4 

6 

7 

10 

3 


35 


a  t  e 


1893 

654 

67 

57 

6 

4 

6 

13 

11 

3 

14 

34 

56 


Am  weitesten  sind  die  Thur  sfield'schen  Apparate  verbreitet    und    waren   in  den 
einzelnen  Ländern  am  Schlüsse  des  Jahres  1890  und  1893  in  folgenden  Zahlen  Tertretefi. 


Niederösterreich 
Oberösterreich    .     . 
Salsbnrg   .... 
Steiermark     .     .     . 
Kärnten    .     ,     .     . 

Krain 

Triest  und  Gebiet  . 
OOrz  und  Oradisea 
Istrien 


1890 

61 
9 

16 
2 

8 
3 
3 

4 


1893 

160 
32 

6 
39 

3 
19 

4 
14 
16 


1890 

Tirol 10 

Vorarlberg 3 

Böhmen 66 


1898 


Mähren  . 
Schlesien  . 
Galizien  . 
Bukowina 
Dalmatien 


35 

4 
6 
1 

m 

o 


4 

216 
68 
21 
16 
5 
10 


Summe 


216 


654 


Die  Thursfield'schen  Apparate  haben  durch  Einführung  eines  neuen  Modells,  wddie« 
den  Transport  derselben  in  allen  Gegenden  sehr  erleichtert,  wesentlich  an  Verbrettnog 
gewonnen*  Da  diese  neuverbesserten  Universal-Desinfectionsapparate  auch  von  einem  Manne 
getragen  werden  können,  eignen  sie  sich  selbst  für  Gebirgsgegenden,  in  denen  die  bisher 
construirten  fahrbaren  Apparate  nicht  zur  Verwendung  gelangen  konnten.  Dieselben  er- 
fordern weder  ein  besonderes  Locale  noch  eine  eigene  Heizanlage,  können  auf  jedem  be- 
liebigen Herde  aufgestellt  werden,  und  ermöglichen  die  Desinfection  nicht  allzu  umfeog- 
reicher  Gegenstände,  wie  solche  bei  der  Landbevölkerung  in  Verwendung  stehen.  DieM^ 
lichkeit.  mit  diesem  Apparate,  welchen  die  folgenden  Abbildungen  (s.  Seite  109)  veranschanbcheD, 
in  dem  Hause  des  Kranken  selbst  eine  durchaus  entsprechende  Desinfection  auszuführen,  werden 
dem  für  geringe  Auslage  (je  nach  der  Grösse  des  Apparates  50 — 75  fl.)  zu  beschaffenden 
Apparate,  zu  dessen  Handhabung  nicht  ein  eigens  geschultes  Personale  nothwendig  ist,  eine 
noch  weitere  Verbreitung  sichern. 

Auch  die  Firma  Kurz,  Rietschel  und  Henne berg  in  Wien  erzeugt  ausser 
stabilen  grossen  Apparaten  für  Dampf-Desinfectionsanlagen  leicht  transportable  fahrbare 
Apparate  mit  directer  Feuerung,  welche  eine  ausgedehntere  Verwendung  unter  Ifindlichen 
Verhältnissen  gestatten. 

Die  Dampf-Desinfectionsapparate,  System  Rychnowski,  haben  bisher  nur  in 
Galizien  und  in  der  Bukowina  Eingang  gefunden. 

Die  Apparate  nach  dem  System  Kutschera-Dieling,  über  welches  in  Nr.  37 
des  Jahrg.  1893  d.  Bl.  Mittheilung  gemacht  wurde,  finden  viel  Anklang  und  wurden  im 
laufenden  Jahre  in  grösserer  Zahl  angeschafft.  Um  denselben  eine  noch  grössere  Handlich- 
keit zu  geben,  hat  die  Firma  auch  eine  Heizanlage  construirt,  welche  aus  einem  auf  drei 
Füssen  ruhenden,  aus  Schmiedeeisen  solid  gearbeiteten  Ofen  mit  Rauchstutzen  vor 
Ansteckung  einer  in  den  Kamin  oder  ins  Freie  führenden  Ofenröhre  und  einem  zur  Auf- 
nahme des  für  eine  einmalige  Desinfection  erforderliehen  Wasserquantums  dienenden  Kupfe^ 
kessel  besteht.  Durch  diese  Heizanlage  ist  der  Apparat  nicht  an  einen  stabilen  einge- 
mauerten Kessel  gebunden.  Sobald  der  mit  Wasser  gefüllte  Kessel  angeheizt  ist,  wird  der 
luftdicht  schliessende  Apparat  aufgesetzt  und  die  Desinfection  beginnt. 

Der  ganze  Apparat  sammt  Heizanlage  ist  nun  mit  der  grössten  Leichtigkeit  überall 
hin  transportabel  und  wird  in  dieser  Vervollkommnung  den  wiederholt  geäusserten  be- 
züglichen Anforderungen  entsprechen. 
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Eine  weitere  Vereinfachung  der  Dampf-Desinfeclionseinrichlungen  wurde  in  der  Slraf- 
nlt  Karlau  bei  Graz  zu  erzielen  gesucht  und  stehen  daselbst  angefertigte  Apparate 
einer  Reihe  von  Bezirksgerichten  des  Ober-Landesgerichtssprengels  Graz  in  Verwendung, 
slben  sind  in  den  folgenden  Tabellen  unter  der  Bezeichnung  >Karlau*  aufgeführt. 


UniTerial-DeiinfectiaDaapparat  (als  stabil  oder  tragbar  eu  verwendBo). 

In  neuester  Zeit  kamen  auch  die  Apparate  von  Schmidt  in  Weimar  in  Anwendung.  Bis 
I  Schlüsse  des  Jahrea  1803  waren  11  Bolche  Apparate  (8  in  Niederösterreich,  3  in 
lesien)  angeBchafft,  seither  hat  sich  deren  Zahl  weiter  vermehrt. 


Kleiner  UDiTenaj.UeainfeclioiiMppBrat,  ebenfallB  tragbar. 

Die  improvisi  rten  Apparate  sind  zum  grOssten  Theile  au  gewöhnliche  Feuer- 
tten  angeschlossen  und  fast  durchwegs  nach  dem  in  der  Cholerainstruction  erwShnteH 
iocipe  conatruirt,  Ea  waren  in  Verbindung  gebracht  mit 
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1890 

1891 

1892 

189S 

einer  Dampfmanchine  ....     14 
»     gewöhnlichen  Feuerstätte .    61 

22 
67 

95 
441 

91 
390 

In  vielen  Fällen  bildeten  die  improvisirten  Dampf-Desinfeetionseinrichtangen  nur  die 
Vorläufer  für  eigene  Desinfectionsapparate,  da  man,  bei  der  Anwendung  dieser  Nothbebelfe, 
die,  wenn  sie  dem  Zwecke  entsprechen  sollen,  auch  nicht  kostenlos  hergestellt  werden 
können,  die  Umständlichkeit  und  geringe  Leistungsfähigkeit  derselben  erkennend,  sich  zur 
Anschaffung  eigener  Apparate  entschloss. 

* 

Die  Desinfectionseinrichtungen  für  die  Bedürfnisse  des  Eisenbahnverkehrs, 
welche  bereits  in  der  im  Jahre  1891  veröffentlichten  Uebersicht*)  erwähnt  wurden,  haben 
seither  eine  weitere  Vervollständigung  erfahren  und  standen  im  Jahre  1892,  als  längs  der 
Grenze  gegen  das  Deutsche  Reich  und  gegen  Russland  eine  grosse  Zahl  von  sanitären 
Revisionsstationen  activirt  wurde,  allenthalben  eigene  Desinfectionsapparate  oder  mit  dem 
Wasserdampf  von  Locomotiven  gespeiste  Desinfectionskästen  in  Verwendung.  Mit  Ausnahme 
einzelner  kleiner  Localbahnen  sind  alle  Eisenbahnlinien  mit  Desinfectionsapparaten  aus- 
gerüstet und  ist  in  dieser  Beziehung  die  Generaldirection  der  k.  k.  Staatsbahneo  mit  guton 
Beispiele  vorausgegangen. 

Die  auf  den  Linien  der  k.  k.  Staatsbahnen,  sowie  auf  jenen  der  Mehrzahl  der  Privat- 
bahnen in  Verwendung  stehenden  Desinfectionsapparate  sind  nach  dem  vom  Chefarzte  der 
k.  k.  Staatsbahnen,  Dr. Fr.  Gaus t er,  construirten,  nunmehr  auch  mit  grösserem Fassungs* 
räume  hergestellten  Modelle  gearbeitet  Für  die  Bedienung  und  Handhabung  dieser  Apparate 
wurde  vom  k,  k.  Handelsministerium  eine  eigene  Instruction  erlassen.  **) 

Hinsichtlich  der  für  den  Seeverkehr  in  den  Seelazarethen  bestehenden 
Dampf-Desinfectionseinrichtungen  ist  seit  der  oben  erwähnten  Publication  in  diesem  Blatte 
eine  Veränderung  nicht  eingetreten.  Die  im  Seelazarethe  Valle  S.  Bartolomeo  bei  Triest 
eingerichtete  Dampf-Desinfectionsanstalt  stellt  eine  den  modernen  Anforderungen'  in  jeder 
Beziehung  entsprechende  eigene  Desinfectionsanlage  dar,  in  welcher  die  Zufuhr  der  n 
desinficirenden  und  die  Abfuhr  der  desinficirten  Gegenstände  in  gesonderten,  nur  durch 
den  Desinfectionsapparat  miteinander  in  Verbindung  stehenden  Räumen  stattfindet. 

♦ 

Sehr  häufig  kommen  die  Amtsärzte  in  die  Lage,  bei  Anschaffung  von  Desinfections- 
apparaten den  Gemeinden  berathend  zur  Seite  zu  stehen  und  angeschaffte  Apparate  aof 
ihre  Leistungsfähigkeit  zu  prüfen.  Die  Beurtheilung  der  hiebei  in  Betracht  zu  ziehenden 
Verhältnisse  ist  nicht  immer  leicht  und  erfordert  oft  genug  ein  sorgfältiges  Abwägen  der 
verschiedensten  und  nach  Orten  wechselnden  Umstände,  da  nicht  jedes  System  und  jeder 
Apparat  überall  gleich  geeignet  ist.  Es  dürfte  daher  eine  kurze  Zusammenstellung  der  An- 
forderungen, welchen  heutzutage  ein  Desinfectionsapparat   genügen  muss,   am  Platze   sein. 

Prof.  Dr.  Pfuhl  in  Berlin  fasst  in  seiner  Arbeit  über  Dampf-Desinfectionsapparate***) 
diese  auf  Grund  der  Untersuchungen  von  Koch,  Wolffhügef,  Löffler,  Gaffky,  Merke, 
E.  V.  Esmarch,  Frosch  und  Ciarenbach,  Budde^  sowie  auf  Grund  eigener  Beobachtungen 
und  Erfahrungen  formulirten  Anforderungen  in  folgende  Sätze  zusammen: 

1.  Der  Dampf  muss  in  solcher  Menge  und  so  rasch  entwickelt  werden  können,  dass 
die  Desinfeetionsprocedur  in  zwei  Stunden  beendigt  wird.  Die  Zeit,  in  welcher  der  Dampf- 
kessel angeheizt  wird,  soll  hiebei  nicht  in  Rechnung  kommea.  Der  Dampf  muss  bis  zur 
Beendigung  der  Desinfection  vorhalten. 

2.  Der  Dampf  soll  von  oben  in  die  Kammer  eingeleitet  werden.  Die  Luft-  und 
Dampf- Abzugsöffnung*  muss  sich  an  der  tiefsten  Stelle  der  Kammer  befinden. 

*)  Siehe  Beilage  som  Jahrgang  1891  des  »Oesterr.  Sanitätswesenc,  S.  210. 

**)  Siehe  Jahrgang  1890  des  »Oesterr.  Sanitätswesen c,  Seite  102. 

*'^'*)  Die  Bekämpfung  der  Infectionsk rankheiten.  Hygienischer  Theil  von  Oberingenienr  Brix, 
Prof.  Dr.  Pfahl  and  Hafenarzt  Dr.  Nocht.  Herausgegeben  von  Stabsarst  Prof.  Dr.  Behring.  Leipzig  1894 
(Seite  442). 
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Der  Dampf  ist  specifisch  leichter  als  die  Luft,  selbst  wenn  diese  eine  ebenso,  hohe 
»eratur  hat  wie  der  Dampf.  Von  dieser  Differenz  hängt  die  Eindringung  des  Dampfes 
e  Objecte  ab.  Wird  der  Dampf  von  oben  in  die  Kammer  geleitet,  so  dringt  er  er- 
nermassen  rascher  in  die  Objecte  ein^  als  bei  der  Zuleitung  von  unten.  Der  von  oben 
lassene  Dampf  sammelt  sich  zunächst  unter  der  Decke  an  und  zwar  in  der  ganzen 
ehnung  derselben^  während  die  schwerere  Luft  nach  unten  entweicht. 

Wenn  die  Wände  und  Thüren  der  Kammer  nicht  mit  einer  gegen  Wärmeverlust 
zenden  Hülle  versehen  sind,  kann  man  durch  Abtasten  mit  den  Fingern  feststellen, 
die  Grenze  zwischen  dem  Dampf  und  der  darunter  befindlichen  kälteren  Luft  eine 
ontale  Ebene  ist,  die  entsprechend  dem  weiteren  Zuströmen  des  Dampfes  immer  mehr 

unten  rückt  und  schliesslich  bis  zum  Boden  der  Kammer  sinkt.  Dann  ist  die  Luft 
der  Kammer  entwichen  und  diese  mit  Dampf  angefüllt.  Man  erkennt  dies  daran,  dass 
im  Abzugsrohr  steckende  Thermometer  rasch  auf  100  Grad  steigt.  Es  wird  also  bei 
Dampfzuleitung  von  oben  die  Vermischung  des  Dampfes  mit  der  aus  der  Kammer 
atreibenden  Luft  fast  gänzlich  vermieden.  Wird  dagegen  der  Dampf  von  unten  her 
sleitet  und  die  Luft  sowie  der  Dampf  durch  eine  Oeffnung  an  der  Decke  des  Apparates 
führt,  so  vermischt  sich  der  einströmende  Dampf  mit  der  in  der  Kammer  vorhandenen 

da  diese  wegen  ihrer  grösseren  Schwere  nicht  vor  dem  Dampf  durch  die  obere 
lung  entweicht.  Es  findet  daher  auch  Verlust  an  Dampf  statt. 

3.  Der  Dampf  darf  während  der  eigentlichen  Desinfectionsperiode  nicht  mit  Luft 
ischt  sein. 

Ein  mit  kälterer  Luft  gemischter  Dampf  erreicht  nicht  100  Grad  und  übt  keine  sicher 
nficirende  Wirkung   aus.    Selbst    ein  Gemisch    von  Dampf   und    heisser    Luft,    wie   es 
er    beim  alten  Thursfield'schen  Apparate  benützt  wurde,  ist  nach   den  Untersuchungen 
Gruber  nicht  sicher  desinficirend. 

4.  Der  Dampf  muss  gesättigt  sein. 

5.  Der  Dampf  muss  gespannt  sein. 

6.  Die  Desinfectionsobjecte  dürfen  nicht  nass  werden. 

Nass  werden  die  Desinfectionsobjecte  dadurch^  dass  entweder  der  Dampf  aus  dem 
sei  Wasser  mitreisst  und  auf  die  Objecte  niederschlägt,  oder  dass  das  an  der  Decke 
r  den  Wänden  der  Kammer  gebildete  Condensationswasser  auf  die  Gegenstände  gelangt^ 
r  dadurch,  dass  der  Dampf  in  den  Gegenständen  selbst  in  stärkerem  Masse  condensirt 
I,  oder  endlich,  dass  das  Condensationswasser,  welches  sich  unvermeidlich  in  den 
hen  bildet,  nicht  durch  geeignetes  Nachtrocknen  entfernt  wird. 

7.  Die  Desinfectionsobjecte  dürfen  nicht  Flecken  bekommen  oder  sonstwie  beschädigt 
den. 

8.  Jede  Desinfectionskammer  muss  zwei  Thüren  besitzen,  von  denen  die  eine  zum 
laden  der  inficirten,  die  andere  zum  Ausladen  der  desinficirten  Gegenstände  bestimmt  ist. 

9.  Der  Apparat  muss  bequem  zu  beladen  sein.  Desinfectionskammern,  die  eine  Länge 
I  etwa  ly^  Meter  und  mehr  haben,  sollen  einen  Beschickungswagen  besitzen,  der  nicht 
1  Ende  her^  sondern  von  einer  Seite  her  beladen  werden  kann.  In  öffentlichen  Des- 
ictions-Anstalten  müssen  die  Kammern  mindestens  eine  Länge  von  2  Metern  haben. 

10.  Jeder  Apparat  sollte  von  einem  Sachverständigen  geprüft  und  die  Prüfung  auch 
iter  wiederholt  werden.  Diese  Prüfung  darf  nicht  blos  eine  physikalische  —  mit  Mano- 
ter,  äusserem  Thermometer  und  verschiedenen  Maximal-  und  Contact-Thermometern  — 
D^  sondern  es  muss  auch  eine  bacteriologische  Prüfung  mit  Milzbrandsporen  stattfinden. 

11.  Jedem  Apparat  muss  eine  genaue  Instruction  über  den  Betrieb  und  über  die 
dienung  beigegeben  werden. 

12.  Beim  Transport  der  inficirten  Sachen  zum  Desinfections- Apparate  muss  jede 
^ieie  Infection  ausgeschlossen  sein. 
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ös^terreichische  Sanitätswesen.    Beilage  zu  Nr.  39,  27.  September  1894. 

von  Alfred  HSlder,  k.  nnd  k.  Hof-  und  UniverBitäts-Buchhändler  in  Wien,  I.  Bothenthannstrasse  15. 


theilungen  über  die  66.  Versammlung  deutscher  Natur- 
forscher und  Aerzte  in  Wien. 

Die  Naturforscher-  und  Aerzteversammlung   in  Wien    gestaltet    sich   durch  die  Zahl 

illustren  Theilnehmer  und  die  Menge  und  Bedeutung  der  für  dieselbe  vorbereiteten 
inschaftlichen  Mittheilungen  zu  einem  Feste  der  Naturwissenschaften,  dann  durch  die 
3t  instructive  Ausstellung  zu  einem  Feste  der  mit  denselben  verbundenen  prophy- 
sehen  und  curativen  Heilkunde. 

Schon  die  Eröffnungssitzung  am  24.  September,  welche  Seine  kaiserliche  Hoheit 
lerzog  Rainer,  der  Herr  Ministerpräsident  und  die  Herren  Minister  des  Innern,  des 
trrichtes  und  des  Ackerbaues  beiwohnten^  brachte  in  Form  und  Inhalt  vollendete, 
enschaftliche   Reden  aus    dem  Munde    des    geschäftsführenden    Professors  der  Botanik 

ner  v.  Marilau n,  Se.  Excellenz  des  Herrn  Unterrichtsministers,  des  Bürgermeisters 
Reichshauptstadt  Wien,  des  Präsidenten  der  Gesellschaft  Professor  Suess  und  des 
ikers  Professor  Leyden  aus  Berlin. 

Nachmittag  begannen  die  wissenschaftlichen  Vorträge  in  den  meisten  Verhandlungs- 
en  der  41  Sectionen,  darunter  auch  in  der  Section  für  Medicinalpolizei,  deren 
bandlungssaal  mit  Theilnehmern  vollständig  erfüllt  war. 

Der  Einführende  der  32.  Section  für  Medicinalpolizei,  Ministerial-  und  Obersanitätsrath 
Ritter  von  Kus^,  begrusste  bei  Eröffnung  der  Verhandlungen  die  Versammelten  mit 
ender  Ansprache : 

Hochgeehrte  Herren! 

Indem  ich  Sie  alle,  die  sich  zur  gemeinsamen  Arbeit  auf  dem  Gebiete  des  Sanitatswesens  so 
Imcb  znaammengefunden,  herzlich  begrüsse,  lade  ich  Sie  ein,  in  die  Berathangen  über  die  vielen 
btigen  Angelegenheiten,  welche  zum  Vortrage  und  zur  Discussion  gestellt  sind,  einzutreten.  • 

Da  die  Medicinalpolizei  nichts  anders  sein  soll,  als  die  auf  das  öffentliche  Leben  unter  dem 
ntse  und  der  Mitwirkung  fachmännischer  Organe  angewandte  Hygiene,  so  handelt  es  sich  bei 
aren  Beratbungen  um  höchst  wichtige  Angelegenheiten  des  practischen  Lebens,  um  den  wirksamen 
mtz  des  unschätzbaren  Gutes  der  Gesellschaft,  der  Gesundheit  des  Volkes,  um  die  wohlorganisirte 
"orge,  dass  der  gesellschaftliche  Organismus  möglichst  ungestört  durch  die  Hemmnisse  des  Krankseins 
ictloniren  und  sich  frei  entfalten  könne. 

Dadurch,  dass  die  Medicinalpolizei  diesem  humanitären  Zwecke  geschulte  Organe  zur  Verfügung 
fit,  werden  ihre  auf  den  Grundsätzen  der  allgemeinen  Hygiene  beruhenden  Einrichtungen  selbst  wieder 
f  Quelle  hygienischen  Fortschrittes. 

Mögen  die  Skeptiker,  an  denen  es  in  unseren  Reihen  nie  gefehlt  hat,  die  Machtlosigkeit  unseres 
f*OM  gegenüber  den  durch  Krankheit  und  Tod  in  Erscheinung  tretenden  Naturgewalten  behaupten, 
|Kw  sie  immerhin,  weil  nicht  das  Höchste  erreicht  werden  kann,  das  Erreichbare  fUr  Nichts  aus- 
'wn,  mögen  sie  mit  dem  Massenaufgebote  imaginärer  Durchschnittszahlen,  die  dem  wirklichen  Falle 
*enent8prechen,  den  unabäuderlichen  Fortbestand  des  menschlichen,  in  Krankheit  und  Tod  sich  spiegeln- 
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den  Elends  zn  beweisen  trachten:  eine  Unsnmme  concreter  Thatsachen  und  BeobachtungeD  beveirf 
unaufhörlich,  welchen  Segen  die  von  der  Hygiene  geleitete  Saniiätapolizei  gestiftet  bat  und  weiter 
stiftet,  gleichwie  Tausende  einzelner  Thatsachen  die  Erfolge  moderner  Krankenbehandlnog  bewotes. 
wenn  auch  bei  den  allwärts  wechv«<elnden  Gesundheifsgefahren  die  Gesammtheit  der  SterbefilU  ai4 
grosse  bleibt. 

Von  der  Richtigkeit  dieser  Auffassung  gibt  die  von  der  32.  Sfction  der  Naturforscher-  und  Aenta 
Versammlung  in  den  Bäumen  der  Universität  veranstaltete  Ausstellung  Ober  öffentliche  StoitSispfle^ 
ein  beredtes  Zeugniss. 

Wenn  wir  sehen,  wie  verschieden  sich  Verlauf  und  Ausgang  von  Infectionskrankheiten  antfr  der 
Herrschaft  strenger  sanitätspolizeilicher  Gebarung  in  den  Städten  und  unter  der  minder  strammen  Hici- 
habung  der  Sanitätspolizei  auf  dem  Lande  darstellt,  obwohl  Volksdichte  und  VerkehrsverbältiiiBM  Üt 
städtischen  Verhältnisse  schwieriger  gestalten;  wenn  wir  sehen,  yf^le  durch  zielbewusste  MnititKpoliz«' 
liehe  Massnahmen  gefahrliche  Infectionsinvasionen  an  der  Entwicklung  zu  Epidemien  gehioden.  leo- 
lisirt  und  zu  raschem  Erlöschen,  ferner,  wie  einzelne  Arten  von  Infectton.«krankheiten,  wie  BUttm 
Typhus,  Ruhr,  Malaria,  Puerperalfieber  u.  a.  in  Gebieten,  welche  früher  ihre  Lieblingssilze  wirea, 
ebenso  zum  fast  völligen  Verschwinden  gebracht  werden  konnten,  wie  dies  hinsichtlich  der  Wbb3> 
infectionskrankheiten  durch  Anwendung  sanitärer  Massnahmen  auf  chirurgischem  Gebiete  ^elocg«n  v^ 
wenn  wir  sehen,  wie  durch  erfreuliche  Vervollkommnnng  der  Einrichtungen  des  Spitaliweseos  aofi-  ^ 
zählte  Tansende,  denen  •  die  Spitalsbehandlung  früher  ein  Schrecken  war,  nnter  Anweodnng  der  v»  , 
geschritten sten  Behandlungsmethoden  Gesundheit  und  Arbeitsfahi^rkeit  wieder  erlangen,  die  für  sie  utf , 
anderen  Verhältnissen  unrettbar  verloren  gewesen;  wenn  wir  den  Nutzen  ermessen,  welchen  die  or^asiKii 
sanitätspolizeiliche  Ueberwachung  des  Gesundheitszustandes  -  der  Schuljug^end  in  Bezug  auf  Abwk 
späteren  Siechthums  zu  bieten  vermag  und  die  unbestrittenen  Erfolge,  welche  die  organinirte  nmä» 
Fürsorge  für  die  Hintanhaltnng  von  Gesundheitsgefahren  von  der  ArbeiterbeTÖlkerung,  sowie  fiir  £i 
Wiedergewinnung  der  durch  Unfälle  beeinträchtigten  Erwerbsfahigkeit  derselben  erzielt ;  wenn  vir  d« 
und  vieles  Aehnliche  beachten,  dann  können  wir  gehobenen  Muthes  auf  den  betretenen  Bahn»  te 
medicinalpolizeilichen  Fürsorge  vorwärts  schreiten  und  hoffen,  dass  auch  nnsere  Arbeit  an  dieser  &iiii 
nicht  fruchtlos  gethan  werde.' 

Nur  Eines  dürfte  hervorzuheben  sein,  dass  der  Erfolg  sanitätspolizeilicher  Massnahmen  stets  a 
Eine  unerlässliche  Bedingung  geknüpft  ist,  an  die  Ezactheit  ihrer  Durchführung.  Diese  in  ßrdni. 
möge  auch  hier  unser  Bestreben  sein. 

Nach  diesen  mit  vielem  Beifall  aufgenommenen  Worten  imd  einer  Reihe  gescbif- 
licher  Mittheilungen  über  das  Programm  der  Section  für  Medicinalpolizei  und  Ober  ^ 
vorgeschlagenen  Besichtigungen  interessanter  sanitätspolizeilicher  Objecte  wurde  nnter  den 
Ehrenvorsitze  des  Statthaltereirathes  und  Saniätsreferenten  Dr.  Bohata  aus  Triest  zor 
Tagesordnung  geschritten  und  hielt  der  Ministerialrath  und  Central-Gewerbeinspedor 
Dr.  Migerka  einen  mit  Beifall  aufgenommenen  Vortrag  über  Unfallverhütung  und  6m 
»gewerbehygienisohe  Museum  in  Wien,  welchen  wir  in  der  nächsten  Nummer  im  voUes 
Wortlaute  zur  Kenntniss  bringen  werden. 

Anlässlich  der  Debatte  über  diesen  Vortrag  sprach  J.  U.  Dr.  Seh  wie  bs  ausBerlii 
über  die  Nothwendigkeit  der  Aufnahme  strengerer  Strafbestimmungen  für  üebertretoDgen 
der  Unfallversicherungs-Gesetze  vom  juridischen  Standpunkte,  worauf  Herr  Privatdoceot 
Dr.  Kaufmann  aus  Zürich  einen  Vortrag  über  die  Nothwendigkeit  der  Vorbildnnp  d« 
Arztes  in  der  Unfallheilkunde  hielt,  welchem  die  Versammlung  mit  grossem  Inleresse  folgte. 

Nachdem  noch  Dr.  Golebiewski  aus  Berlin  über  die  Bedeutung  der  Gewerbe» 
hypiene  und  Statistik  für  die  sociale  Gesetzgebung  gesprochen,  erfolgte  die  Constituiranc 
eines  speciellen  Ausschusses  für  Unfallheilkunde  und  die  Wahl  dreier  Vertreter  d« 
Section  in  den  wissenschaftlichen  Ausschuss,  welche  auf  Professor  Bujwid  in  Krakat 
auf  Medicinalralh  Dr.  Wesche  in  Bernburg  und  Polizeichefarzt  Sanitälsralh  Dr.  WitlacÜ 
in  Wien  fiel. 

Nach  Schluss  der  Versammlung  begab  sich  ein  grosser  Theil  der  Mitglieder  in  0«* 
meinschaft   mit   den  Collegen    der  hygienischen  Section   in    das   k.  k.  Wiedener  Kranken- 
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US,  um  die  ausgezeichneten,  vom  k.  k.  Spitalsdirector  Dr.  Mucha  eingeführten  Einrich- 
igen  der  Bespeisung  in  eigener  Regie  kennen  zu  lernen. 

Für  die  nächsten  Verhaudlungstage  sind  noch  nachstehende  Vorträge  in  Aussicht  ge- 
Dimen : 

Oberimpfarzt  Dr.  L.  Voigt  (Hamburg) :  üeber  Impfschäden. 

Centrahmpfarzt  Dr.  Stumpf  (München):  Ueber  Impfschäden. 

Professor  Dr.  Csokor  (Wien):  Ueber  die  veterinärpolizeihchen  Gesichtspunkte  bei 
r  animalen  Impfstofferzengung. 

Professor  Bujwid  (Krakau) :  Ueber  die  Resultate  der  Untersuchung  der  Marktmilch 
Krakau. 

Sanitätsrath  Dr.  Alt  schul  (Prag):  Einige  kritische  Bemerkungen  zur  medicinischen 
itistik. 

Professor  L  ö  b  i  s  c  h  (Innsbruck) :  Ueber  Gärbereianlagen. 

Bezirksarzt  Dr.  Schiavuzzi  (Pola):  Zur  Geschichte  der  Medicinalpolizei  in  Istrien. 

Sanitätsrath  Dr.  Witlaöil  (Wien):  üeber  den  neu  organisirten  polizeiärztlichen  Dienst 
Wien. 

Polizeiarzt  Dr.  Schrank  (Wien) :  Ueber  neuere  Gesichtspunkte  bei  der  ärztlichen 
itersuchung  der  unter  Controle  stehenden  Prostituirten. 

Bezirksarzt  Dr.  Presl  (Jiöin):  Ueber  die  Sterblichkeit  in  den  einzelnen  Lebensclassen 
eh  den  Resultaten  der  Volkszählungen  in  den  Jahren   1880  und  1890. 

Bezirksarzt  Dr.  Paul  (Aussig):  Ueber  Milzbrandnachweis  bei  spärlichem  Vorkommen 
n  Bacillen  im  Blute;  eventuell  Bezirksarzt  Dr.  Ulbing  (Baden):  Ueber  Torfmull dosets 
td  Wassercysternen. 


Die  Ausstellung  von  Gegenständen    aus    dem    Gebiete    der    öffentlichen    Gesiindheits- 

lege,    welche   vom    k.  k.  Ministerium    des    Innern    in    dem    Erlasse    vom    7.  Juli  d.  J., 

17.335  (siehe  S.  271  d.  Bl.),  angeregt  wurde,  ist  trotz  der  kurz  bemessenen  Frist  sehr 

ich  beschickt  worden   und  bringen  wir    nachstehend  das  Verzeichniss    der    von    den  Be- 

Irden  eigesendeten  Ausstellungsobjecte. 
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Verzeichniss  der  von  den   Behörden  für  die  ,,Au88teiiung  von  Gegei- 
ständen  aus  dem  Gebiete  der  öffientlichen  Gesundheitspflege  in  Oester 

reich''  eingesendeten  Objecto. 

Stiegenhaus. 
Steiermark. 

Sanitätsdepartement  der  k.  k.  Statthalterei:  Graphische  Darstellung^  der  Morbidität 
und  Mortalität  an  Blattern,  Diphtheritis,  Scharlach  und  Typhus  in  Steiermark  während  d« 
Decenniuras  1880 — 1889.  Darstellungen  des  Verhältnisses  der  Geimpften  zur  Zahl  der  Lebend^boientt. 
ferner  der  Erg^ebnisse  der  Impfungen  in  Steiermark  und  in  den  Nachbarländern  in  den  Jahren  187ä 
bi»  1887.  Normalplan  für  Isolirhäuser  und  Leichenkammern.  Jahressanitätsberichte. 

Scient-technisches  Departement  der  k.  k.  Statthalterei:  Pläne  und  PhotographieD 
des   aseptischen  Hörsaals  der  chirurgischen  Klinik. 

Steiermärkischer  Landesausschuss:  Pläne  der  Irrenanstalt  Feldhof.  Pläne  des  Landes- 
Siechenhauses  Hochenegg.  Pläne  der  Krankenanstalten  in  Cilli,  Leoben,  MfirssusehUf. 
Rottenmann. 

Landeshauptstadt  Graz:  Statistische  Monatsbulletins  ff&r  die  Jahre  1884 — 1889.  Wand- 
tafeln über  die  Influenza -Epidemie  1889 — 1890.  Graphische  Darstellung  der  typischen  Monati- 
schwankungen  der  Morbilität  und  Mortalität  der  Bevölkerung  im  Decennium  1877 — 1886.  Mortaliü! 
der  Grazer  Bevölkerung  in  den  letzten  25  Jahren.  Mortalität  der  Grazer  Bevölkerung  an  TTphas, 
Blattern,  Diphtheritis  und  Scharlach  in  den  letzten  25  Jahren.  Graphische  Darstellung  der  Quotietit 
der  Entbindungen  und  Altersclassen  der  Entbundenen  im  Quinquennium  1882 — 1886.  Pläne  der  städti- 
schen Volksschule  in  der  Hirtengasse.  Bildliche  Darstellung  der  Fäcalienabfuhr  (Tonnensystem). 
Städtisches  Schlachthaus  und  Viehhof.  Pläne. 

Stadt  Marburg:  Pläne  der  k.  k.  Oberrealschnle  und  der  städtischen  Knaben- Volks-  and  Bärger- 
schule. Pläne  einer  städtischen  Knaben-Volksschule  und  Turnhalle.  Pläne  einer  städtischen  Mädchen- 
Volksschule.  Pläne  des  Bürger- Versorgungshauses.  Pläne  der  städtischen  Turnhalle. 

Stadtgemeinde  Brück  a.  M.:  Pläne  und  Kosten  Voranschlag  der  Hochquellen- Wasserleituof. 
Stadtgemeinde  Friedberg:  Pläne  des  Armenhauses.  Pläne  der  Trink-  und  Nutzwasserleitaog. 
Stadtgemeinde  Leoben:  Pläne  und  Druckschriften  Über  die  Wasserleitung  und  Canalisirang. 
Stadtgemeinde  Voitsberg:  Pläne  des  städtischen  Versorgungshauses. 
Marktgemeinde  Gleisdorf:  Pläne  und  Beschreibung  des  Armenhauses. 
Marktgemeinde  Staiuz:  Pläne,  photographische  Ansicht  und  Hausordnung  des  Communalbades. 
Marktgemeinde  Weiz:  Pläne  und  Kosten  veranschlag  für  die  öffentliche  Badeanstalt  Pläne 
und  Kosten  Voranschlag  einer  Hochquellen- Wasserleitung. 

Marktgemeinde  Pöllau:  Plan  der  öffentlichen  Schwimm-  und  Badeanstalt.  Pläne  der  Waiser- 
leitung.  Plan  des  Isolirhauses. 

Gemeinden  Aichberg-Eibl,  Eggenberg,  Gösting,  Gradenberg-Lankowitz,  Peggaa. 
Curort  Rohitsch-Sauerbrunn:  Pläne  der  Isolirhäuser. 

Bezirksschulräthe  Graz  Umgebung,  Friedau,  Luttenberg,  Pettau,  Rottenmann,  Voit.«- 
berg:  Pläne  von  Volksschulgebäuden. 

K.  k.  Bezirksarzt  Dr.  Adolf  Kutschera  Ritter  v.   Aichbergen  in   Leoben:  Tabelleo 
und  Plan  von  Graz  zur  Darstellung  der  Verbreitung  der  Tuberculose  in  Steiermark  und  in  Gras. 
Kohlengewerkschaft  Trifail  im  politischen  Bezirk  Cilli:  Arbeiterhaus. 
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Im  ersten  Corridor. 
K.  k.  Polizei-Direction  in  Wien. 

Plan  von  Wien,  die  Vertheilung  der  Retinngsanstalten  in  den  Sicherheitswachstubeu  der  Polizei 
>Diini88ariate   darstellend.   Status   der   Amtsärzte  der  k.  k.   Polizei-Direction.    Tafel.    Amtsbandlungen 
)T  k.  k.  Polizeiärzte  in  den  Commissariatsbezirken  im  Jabre  1893.  4  Tafeln.  Instruction  fUr  die  Amts- 
zte  der  k.  k.  Polizei-Direction.  Drucksorten  für  die  Bericbterstattnng.  Bericbte. 

K.  k.  Justizministerium. 

Pläne,  Berichte,  graphische  Darstellnngen  etc.  der  k.  k.  Strafanstalten  und  Gefangenhäuser,  u.  zw. : 

K.  k.  Oberland esgerichts-Sprengel  Wien:  Zusammenstellung  der  wichtigeren  sanitären 
erhältnisse  der  k.  k.  Strafanstalten  des  Amtsbereiches  für  die  Jabre  1868  bis  1893.  Graphische  Dar- 
«Hang,  betreffend  die  Erkrankungen  und  Todesfälle  in  den  der  k.  k.  Oberstaatsanwaltschaft  Wien 
Dterstehenden  Strafanstalten  für  die  Zeit  1868  bis  1893,  nach  absoluten  Zahlen  und  nach  Procenten 
in  Sträflingsstandes.  4  Tafeln.  Situationsplan  und  Belagsnachweisung  des  k.  k.  Landesgerichts-Inquisiten- 
»itales  in  Wien.  Sanitätsberichte  des  Inquisitenspitales  bei  dem  k.  k.  Landesgeiichte  in  Wien.  (Manu- 
rripte.)  K.  k.  Männerstrafanstalt  und  Zellen^efllngniss  in  Stein  an  der  Donau.  Plan  und  Album  mit 
'hotographien.  K.  k.  Strafanstalt  für  Weiber  in  Wiener-Neudorf.  Pläne.  K.  k.  Strafanstalt  Garsten, 
frundplan  des  Spitales,  des  Badehauses  und  der  Canalisation.  Uebersichts-Darstellung  der  Kranken- 
ewegung  in  der  k.  k.  Strafanstalt  Garsten  seit  ihrem  Bestehen  (15.  Juli  1851).  K.  k.  Strafanstalt  in 
üben.  Situationsplan  und  Plan  des  Spitaltractes.  Inneres  des  Krankenzimmers  I  der  Strafanstalt  Suben. 
Photographie.  Plan  der  Sträflingsbaracke  am  Zauchbache  bei  Altenmarkt.  Plan  der  Strätlingsbaracke 
m  Schmittenbach  bei  Zell  am  See. 

K.  k.  Oberlandesgerichts-Sprengel  Graz:  K.  k.  Männerstrafanstalt  Marburg  an  der  Drau, 
ipitalsgebäude.  Pläne  und  Photographien.  Gefangenhaus  des  k.  k.  Landesgerichtes  in  Laibach.  Tabelle 
her  die  Krankheitsformen  der  in  Abgang  Gekommenen.  Gefangenbaus  des  k.  k.  Landesgerichtes  in 
klagen  fürt. 

K.k.  Oberlandesgerichts-Sprengel  Prag:  K.  k.  Männerstrafanstalt  in  Prag.  Die  Sterblich- 
keit der  Sträflinge  in  den  Jahren  1872 — ^1893.  Tafel.  Schema  des  Verlaufes  der  Scorbutepidemie  in 
len  Jahren  1876,  1877,  1878.  3  Tafeln.  Jahresbericht  über  die  Gesundheitsverhältnisse  im  Jahre  1893. 
Manuscript.)  K.  k.  Strafanstalt  zu  Pilsen.  Beiträge  zur  criminellen  Anthropologie.  Vom  k.  k.  Straf- 
instaltsarzt  Dr.  Fiedler.  (Manuscript.)  Strafanstalt  Karthaus.  Pläne.  Beschreibung  und  Berichte.  Project 
u  einem  Kreisgerichtsgebäude  für  BÖhmisch-Leipa.  Pläne. 

K.  k.  Oberlandesgerichts-Sprengel  Brunn:  K.  k.  Männerstrafanstalt  in  Mürau.  Graphische 
Darstellung  der  Erkrankungen  und  Todesfälle  in  den  letzten  20  Jahren.  2  Tafeln.  Jahresbericht  über 
tie  Gesundheitsverhältnisse  im  Jahre  1893.  (Manuscript.)  Plan  des  Colouiegebäudes  für  die  Wachmann- 
«haft.  Gefangenhaus  in  Neutitschein.  Answeis  über  Krankenbewegnng.  Nachweisung  über  Auftreten  und 
(^erlauf  des  FlecktTphus.  (2  Tabellen,  Manuscript.)  K.  k.  Bezirksgericht  für  Mährisch-Ostrau.  Gefangen - 
lans.  4  Pläne.   Gefangenhaus  in  Ungarisch-Hradisch.  Pläne. 

K.  k.  Oberlandesgerichts-Sprengel  Lemberg:  K.  k.  Männerstrafanstalt  in  Lemberg.  Pläne 
ler  Anstalt,  der  Krankenzimmer  und  eines  Schlafkerkers.  Desinfectionsapparat,  Abbildung  und  Instruc- 
ion  für  den  Gebrauch.  Graphische  Darstellung  der  Krankenbewegung  und  Mortalität.  5  Tafeln.  Nach- 
ireisung  der  räumlichen  Verhältnisse.  Nahrungsmittelproben.  Speiseordnung.  (Manuscript.)  K.  k.  Weiber- 
strafanstalt in  Lemberg.  Situationsplan.  Graphische  Darstellung  der  Krankenbewegung  und  Todesfälle. 
2  Tafeln.  K.  k.  Strafanstalt  in  Stanislau.  6  Pläne.  Graphische  Darstellung  der  Erkrankungshäufigkeit 
nnd  Mortalität.  3  Tafeha.  Nachweisung  der  Erkrankungs-  und  Todesfälle  in  den  Jahren  1884—1893. 
2  Tabellen.  Nahrungsmittelproben.  K.  k.  Landesgericbt  in  Strafsachen  in  Czernowitz.  Plan  des  Spital- 
gebäudes. 

K.  k.  Finanzministerium. 

A.  Salineuverwaltung. 

Saline  in  Ebensee.  Situation  und  Arbeiterwohnhäuser.  Saline  in  Hallein.  Pläne  der  Wasser- 
leitung, der  Canalisation  und  von  Arbeiterwohnhäusem  Salinen  in  Galizien:  Sanitätsberichte.  Statut 
über  die  Provisionen  der  männlichen  Salinenarbeiter,  ihrer  Witwen  und  Waisen.  Statut  über  die 
Krftnkenunterstützungen . 

B,  K.  k.   Generaldirection  der  Tabakregie. 

Tabellen  zur  Statistik  des  österreichischen  Tabakmonopols.  Jahrgänge  1890,  1891,  1892. 
SicherbeitsTorkehrungen.    7  Tafeln.  Wohlfahrtseinrichtungen.  12  Tafeln. 
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K.  k.  Ackerbaumini8terium. 

K.  k.  Bergdirection  iu  Pfibram:  Pläne  fUr  Arbeiterhäuser,  Schlaf-  und  Badekaua  am  Birkeober;. 
Desinfectionsapparat  am  Franz  Joseph-Schacht  in  Pribram.  1  Tafel. 

Ableitung  der  Karstgewässer,  Planinabecken  in  Erain.  Modell.  Nutzwasseranlagen  im  Kantgebiete, 
ausgeführt  mit  Unterstützung  des  k.  k.  Ackerbauministeriums  von  1879 — 1889.  Karte.  CoMtrueiiao»- 
typen    fUr    offene   Reservoirs  und  Cysternen  im  Karstgebiete.  Tafel.    Wasserversorgung  in  Idria.  PUm. 

Badhaus  in  Dorna  Watra.  Pläne  und  Ansichten. 

K.  k.  Handelsministerium. 

K.  k.  SeebehOrde  in  Triest. 

Seelazareth  in  Valle  S.  Bartolomeo.  Modell,  Situationsplan,  Photographien,  Abbildongen  frftb«r 
in  Verwendung  gestandener  Geräthe.  Choleraspital  in  Petersane.  Pläne. 

Erste  k.  k.  priv.  Donau-DampfschiffTahrts-Geseilschaft. 

Werksspital  und  Volksschule  der  Knappschaftsbruderlade  der  FQnfkirchener  Kohlenwerke.  2  PUdc. 
Sich erheits Vorkehrungen  in  diesen  Kohlenwerken.  Tafel.  Tabellen  über  Erkrankangen  und  Ver 
unglttckungen  der  Bediensteten  der  Donau-Dampfschifffahrts-Gesellschaft.  Ein  Rettangskasten.  Eiiii 
Verbandkasten.  Dienstesinstructionen  und  Berichte. 

Eisenbahn-Verwaltungen. 

K.  k.  priv.  Buschtiehrader  Bahn. 
Rettungswagen.  Zeichnung. 

K.  k.  priv.  Kaiser  Ferdinands-Nordbahn. 
Dienstesinstructionen. 

K.  k.  priv.  Böhmische  Nordbahn. 
Tabelle  über  Rettungseinrichtungen. 

K.  k.  priv.  Aussig-Teplitzer  Bahn. 
Dienstesinstructionen. 

Küstenland. 

K.   k.   Statthalterei   in    Triest. 

Jahres-Sanitatsbericht  pro  1885-1889  und  pro  1890—1892.  Druckwerke.  Die  Cholera  de» 
Jahres  1886  in  G0r7<-Gradiska  und  Istrien.  Stadt  Triest:  Pläne  und  Photographien;  Städtiwltti 
Allgemeines  Krankenhaus;  Städtisches  Armenbaus;  Städtisches  Gymnasium;  Städtische  Bealschole; 
Städtisches  weibliches  Lyceum;  Städtische  Volksschule;  Via  Giotto,  Citta  vecchia,  Via  Feriera,  Vi& 
Kandier,  Barcola;  Städtische  Fischhalle,  Reglement;  Städtische  Kindergärten:  Rena  vecchia,  Beut 
nuova,  Via  Manzoni;  Kinder- Asyl  Fondazione  Morpurgo;  Spital  für  contagiose  Krankheiten;  Baracken 
für  chronische  Kranke;  Städtisches  Schlachthaus;  Project  fUr  ein  Irrenhaus;  Project  für  eine  Impf- 
anstalt; Topographischer  Plan  von  Triest;  Sanitäre  Jahresberichte;  Jahresberichte  des  städtiseben 
öffentlichen  Krankenhauses  Triest.  Societji  della  Poliambulanza.  Statuten  und  Photographien  der  Gairdii 
medica  (nach  dem  Master  der  Wiener  Rettungsgesellschaft).  Bezirk  Gradiska:  Isolirhans  in  Sdranssina: 
Forno  rurale  in  Terzo;  Spital  in  Cervignano;  Vecsorgungshaus  in  Gormons;  Plan  der  Schulbank  Pich. 
Bezirk  Pola:  Project  des  städtischen  öffentlichen  Spitales  in  Pola.  Triest:  Latteria  popolare  di 
beneficenza  istituta  dal  Dott.  Tedeschi.  Druckschriften. 

Krain. 

K.  k.  Landesregierung:  Wald-  und  Wasserverhältnisse  der  Karstformation  in  den  politiacbeo 
Be/Jrken  Adelsberg,  Loitsch  und  Gottschee.  Karte.  Karte  der  Wasserversorgung  in  Krain. 

Politischer  Bezirk  Adelsberg^:  Gemeinde  Grafenbrunn.  Wasserversorgung. 

Politischer  Bezirk  Gottschee:  K.  k.  Bezirksarzt  Dr.  Linhart.  Sanitätskarte.  Karto- 
graphische   Darstellung    der  Trinkwasserverhältnisse. 

Project  der  Wasserleitung  der  Stadt  Gottschee.  Gemeinde  Gottschee.  Plan.  Schlachtbans.  Plan. 
Oymnasium.    Plan.    Volksschule.    Plan.    Wasserleitung  der  Gemeinde  Reifnitz.  Plan.    Verein  zur  Haler- 
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ützn.ngf  dürftiger  Gjmnasialschüler.  Jahresbericht  und  Statuten.  Trifailer  Kohlengewerkschaft.  Arbeiter- 
»lonie.    Plan.    Sicherheitsvorkehrungeu.    Statuten    der   Arbeiterbruderlade. 

Politischer  Bezirk  Stein:  Photographische  Ansichten  von  Volksschulgebäuden. 

Bezirkshauptmannschaft  Tschernembl:  Volksschule  in  Möttling.  Pläne. 

Eesirkshauptmannschaft  Ourkfeld:  Schulbank. 

Landesausschuss:  Pläne  und  Photographien  des  landschaftlichen  Theaters,  der  landschaftlichen 
land'vrehrkasenie,  des  Landesspitales,  der  Landes-Irrenanstalt,  der  landschaftlichen  Zwangsarbeitsanstalt. 

Stadt  Laibach:  Graphische  Darstellungen  der  Morbilität  und  Mortalität  in  Laibach.  Pläne 
nd  Ansichten  der  neuen  städtischen  Infanteriekaserne,  des  städtischen  Schlachthauses,  der  städtischen 
Lnaben- Volksschule,  des  städtischen  Nothspitales,  der  städtischen  Desinfectionsanstalt,  der  städtischen 
^ade^uistalt,  der  städtischen  Wasserleitung,  der  baulichen  Entwicklung  und  Canalisation  der  Stadt. 
Vrbeiter-Doppelhaus.  Pläne. 

Ribnikar  Adalbert:  Modell  der  Volksschule  in  Unterloitsch. 

Modell  eines  Schulhauses.  Volksschule  in  Wippach. 

Schulbank.  System  Weixl. 

Frauenverein  der  christlichen  Liebe  in  Laibach :  Josefinum,  Ansicht,  Statuten. 

Oberösterreich. 

K.  k.  Statthalterei:  Sanitäts- Jahresberichte.  Dr.  Schiedermayer.  Die  Sanitätsverhältnisse 
ier    Landeshauptstadt.    Mikroskopische  Trink wasserbefun de. 

Stadt  Linz:   Bechenschaftsberichte  der  Landeshauptstadt.  Trinkwasserversorgung. 

Stadt  Wels.  Darstellung  der  Einrichtungen  zur  Abfuhr  der  Fäcalstoffe.  Druckschrift  und  Pläne. 

Stadt  Schärding:  Pläne  von  Schulen,  des  Krankenhauses,  der  Wassserleitung,  der  Leichenhalle. 

Böhmen. 

Prag,  k.  k.  allgemeines  Krankenhaus:  Pläne,  Photographien,  Jahresberichte,  Festschriften. 

Gemeinderath  der  Stadt  Prag:  Pläne  des  städtischen  Central-Schlachthauses. 

Stadt  Keichenberg:  Stephansspital,  Pläne,  Jahresberichte.  Berichte  des  Vereins  deutscher 
Aerzte  in  Beichenberg  und  Umgebung. 

Stadt  Aussig:  Berichte  des  Gesundheitsrathes.  Graphische  Darstellung  der  Bevölkerungszunahme, 
der  Geburten  und  Sterbefälle.  Pläne  des  Krankenhauses.  Photographische  Ansichten  der  Humanitäts- 
anstalten, von  Schulen,  des  Schlachthauses  und  Friedhofes. 

Asch:  Leichenhalle  der  evangelischen  Gemeinde. 

Bensen:    Album  der  in  den  Jahren  1883—1893  hergestellten  gesundheitsfördernden  Anstalten. 

Brüx:  Arbeiterwohnungen.  Plan. 

Caslau:  Allcremeines  Krankenhaus.  Pläne. 

Chodau:  Wasserversorgung.  Pläne. 

Eger:  Pläne  für  Erweiterung  des  Wasserwerkes  und  von  Schulen.  Plan  des  Schlachthofes. 

Grulich:  Wasserversorgung.  Pläne. 

Jungbunzlau:  Bericht  über  die  Sanitätsverhältnisse  der  Stadt  von  1877 — 1889  von  Dr.  Semerad. 

Kaaden:  Städtisches  Bad.  Pläne.  Schule  mit  Plänen  der  Hei  Ungesehen  Heizungs-  und 
Lüftungsanlagen . 

Kladno:  Pläne  der  Wasserversorgung  und  der  Canalisation. 

Neuhaus:  Allgemeines  Krankenhaus.  Pläne. 

Obersdorf-Landskrou:  Plan  einer  Filtergrube  bei  Wasserfang. 

Postelberg:  Arbeiterkaserne  der  fürstl.  Schwarzen berg'schen  Zuckerfabrik. 

Semil:  Canalisation.  Pläne. 

Smichow:  Blinden-Versofgungsfaaus  Francisco- Josephinum. 

Strakonitz:  Allgemeines  Krankenhaus.  Photographien. 

Trautenau:  Pläne  der  Wasserversorgung  und  der  Canalisation. 

Wegstädtl:  Arbeiterwohnungen. 

Weisert:  Gemeindespital,  Armenhaus,  Schmiedrsche  Stiftung. 

Dr.  Bruöek:  Die  Cholera  in  Podebrad.  Druckschrift  mit  Plänen. 

Im  zweiten  Corridor. 
Schlesien. 

K.  k.  Landesregierung. 

Werksbadehaus  der  Erzherzog  Albrecht*schen  Eisenwerke  in  Trzynietz.  2  Pläne. 
Stadt  Bielitz.  Kaiser  Franz  Joseph-Spiral.  Pläne  und  Photographien.  Arbeiterwohnhaus.  3  Pläne, 
1  Photographie. 
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Freadenthal.  Städtisches  allgemeines  Krankenhaus.   Plan.  Schlachthaus.  2  Plane. 

Krankenhaus  des  Frauen- Wohl thätigkeitsvereines  in  Freiwaldau.  Plfine,  Photographien  md 
Beschreibung. 

Stadt  Friedek.  Heizanlage  der  Franz  Joseph-Knaben-Volks-  und  Burgerschule.  2  Plioe.  Cloiet- 
anlage  einer  Schule.  Plan.  Entwässerungsanlage  des  Friedhofs.  Plan.  Friedhofsordnong. 

Jägerndorf.  Webeschule.  2  Pläne.  Knaben-Volksschule.  2  Pläne.  Schlachthaus.  3  Plane. 

Stadt  Jauernig.    Knaben-Volksschule.  Pl»n.  Krankenanstalt.  Plan  und  Photographien. 

Olbersdorf.  Rettungsanstalt.  2  Pläne,  1  Photographie. 

Arbeiterhaus  der  Freiherr  v.  Rothschild'scheu  Gruben  in  Polnisch-Ostrau.  1  Plan. 

Teschen.  Allgemeines  Krankenhaus  der  evangelischen  Gemeinde.  Pläne  in  Mappe,  Pbotographicb. 
Bericht  über  Gründung,  Statuten,  Ordnung  der  Pflegerinnenanstalt,  Jahresbericht  der  cfaimrgiscfaeB 
Abtheilung  pro  1892  93. 

Stadt  Troppau.  Kaiser  Frans  Joseph- Waisenhaus.  Pläne.  Communalfriedhof.  Plane.  Waje&meifttffreL 
Plan.  Instructionen  in  Mappe. 

Wagstadt.  Krankonhaus.  5  Pläne. 

Professor  Kolbenheye r.  Graphische  Darstellung  der  Niederschläge  und  der  Temperatur  ia 
Schlesien  im  10jährigen  Mittel.  2  Tafeln. 

Gradirwerk  der  Kathareiner  Rohrzuckerfabrik.  Plan. 

Schlafhaus  für  60  Mann  bei  dem  Freiherr  v.  Rothschild'schen  Ida-Schacht  in  Hruschau.  Plan. 

Arbeiterwohnhaus  für  vier  Familien  bei  dem  Steinkohlenbergbau  bei  Orlau-Lazy.  Plan. 

Project  für  Schlaf-  und  Kosthaus  fQr  36  ledige  Arbeiter  am  Albrechtf>schacht  in  Peters wald. 
2  Pläne. 

Plan  für  eine  Volksschule.  Blockbau. 

Planskizzen  für  eine  einclassige  und  für  eine  zweiclassige  Volksschule.  Ausgearbeitet  im  tech- 
nischen Departement  der  k    k.  Landesregierung  in  Troppau. 

Baumwollspinnerei  von  Brüder  Neumann  in  Friedek.  Pläne  und  Photographien. 

Nothspital  in  Schönichel  (Bahnhof  Oderberg).  2  Pläne  und  1  Ansicht. 

Knaben-Schulgebäude  in  Würbenthai.  1  Plan  und  2  Photographien.  Schlachthofanlage.  Place 
und  Photographien. 

Sanitätsrath    Dr.    Bernhard    Fizia,    k.   k.   Bezirksarzt,  Teschen. 

Sanitätskarte  des  politischen  Bezirkes  Teschen  (1894).  Graphische  Darstellung  der  EinriehtuBgen 
zur  Bekämpfung  der  Cholera  im  politischen  Bezirke  Teschen.  Graphische  Darstellung  der  Art  der 
Versorgung  mit  Trink-  und  Nutzwasser  in  den  Gemeinden  des  politischen  Bezirkes  Teschen. 

Die  Schulen  und  die  Schulgesundheitspflege  in  dem  politischen  Bezirke  Teschen  in  den  letitn 
zehn  Jahren.  (Originalpläne  sammt  Bericht  1892.)  Die  Lehranstalt  zur  Heranbildung  von  Krankei- 
pflegerinnen  aus  der  Congregation  der  Barmherzigen  Schwestern  des  Caroli  Borromäi  in  Teschen.  Ori- 
ginalpläne sammt  Beschreibung.  Im  Baue  begriffen.  (1894.)  Regulirun gsplan  der  Stadt  Teschen  (1894;. 
Canalisationsproject   der  Stadt  Teschen     (1894,  Plan  .«ammt  technischen  und  hygienischen  Gutaehtec). 

Wasserleitung  der  St«dt  Teschen  (1894,  Originalplan  sammt  technischen  und  hygienischen  Gnt* 
achten).  Versorgungs-  und  Siechenhaus  in  Teschen  (1887).  Friedhofsanlage  der  Stadt  Teachen  (1893). 
Cholerabaracken  des  patriotische^  Hilfsvereines  vom  rothen  Kreuze  der  Frauenortsgruppe  in  Tescbca 
(1892).  Die  Friedhofsanlage  in  Trzynietz.  Die  Wasserleitung  in  Trzynietz  (1892).  Arbeiterbadehaus  ia 
Trzynietz  (1893).  Arbeiterhäuser  in  den  Erzherzog  Albrecht'schen  Gewerken  (1894).  Versorgungshaoi 
in  Skalitz  (Privatstiftnng,  1893,  Langenfeld).  Volksküche  in  CaiUhütte,  Gemeinde  Loskoweta.  Verdampf- 
station für  Abfalllauge  in  der  Cellulosefabrik  in  Rattimau  (Plan  sammt  Beschreibung,  1894). 

Bukowina. 

Landesausschuss:  Landes-Krankenanstalt  in  Czernowitz.  Mappe  mit  16  Plänen  und  Photo- 
graphie. Allgemeines  Krankenhaus  in  Suczawa.  Mappe  mit  12  Plänen.  Allgemeines  Krankenhaus  in 
Kimpolung.  Mappe  mit  10  Plänen,  1  Ansicht.  Allgemeines  Krankenhaus  in  Radautz.  2  Photo- 
graphien. Karte  der  Sanitätssprengel  in  der  Bukowina.  Broschüre:  Die  öffentlichen  allgemeiDeo 
Krankenanstalten  in  der  Bukowina. 

Isolirspital  in  Sereth.  2  Pläne. 

Dr.  C.  Denarowski,  Sanitätskarte  nebst  Commentar. 

Kärnten. 

Project  der  Landes-Krankenanstalt  in  Klagenfurt.  Plan  und  Ansicht.  Pläne  der  Sanitats- 
anstalten  Villachs.  Villach:  Kaiser  Franz  Joseph -Krankenhaus.  Pläne  und  Photographie.  Militar- 
Marodenhaus.  Plan  und  Photographie.  Städtisches  Schlachthaus.  Plane  und  Photographie.  Feld- 
kirchen: Canalisation.  Pläne. 
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Hörsaal  XLIV. 
Mähren. 

K.  k.  mährischer  Landes-Sanitätsrath. 

Kaiser  Franz  Joseph-Spital  in  Landenburg,  3  Pläne,  1  Ansicht.  Cholerabaracke  in  Göding 
*lan.  Fabriksspital  in  Sarokowitz.  1  Plan.  Normalpläne  der  k.  k.  Statthalterei  für  Kranken- 
er.  Normalpläne  der  k.  k.  Statthalterei  für  Cholerabaracken.  Spital  in  Blansko.  1  Plan. 
\\  in  Purez.  1  Plan.  Gemeinde  Isolirspital  sammt  Kosten  Veranschlagung  in  Hostitz.  l  Plan  und 
cht.  Werksspital  in  Witkowitz.  24  Pläne.  Krankenhaus  in  Butschowitz.  3  Pläne.  Nothkranken- 
le  in  Chwalkowitz.  2  Pläne.  Krankenhaus  in  Zwittau.  2  Pläne.  Krankenhaus  in  Weisskirchen. 
läne.  Marodenhaus  in  Kunewald.  2  Pläne.  Infectionsspital  in  Krizanau.  Plan  mit  Bericht.  Allge- 
les  Krankenhaus  in  Prossnitz.  10  Pläne.  Krankenhausproject  für  Mährisch-Trübau.  Pläne,  Photo- 
>hie,  Bericht.  Landes-Krankenanstalt  in  Olmütz.  5  Pläne.  Landes-Gebäranstalt  in  Brilnn.  6  Pläne. 
des-Irrenanstalt  in  Stemberg.  23  Pläne.  Taubstummeninstitut  in  Leipnik,  4  Pläne.  Franz  Joseph- 
nng^haus  in  Brunn.  4  Pläne.  Burger versorgungshaus  in  Mährisch-TrÜbau.  2  Pläne,  1  Photographie, 
Bricht.  Planskizzen  für  Volksschulen  der  k.  k.  mährischen  Statthalterei.  17  Stück.  Bürgerschule 
Tioss-Meseritsch.  3  Pläne,  1  Bericht.  Häuser  für  Zuckerfabriksarbeiter  in  Kostet.  1  Plan.  Hänser 
Zuckerfabriksnrbeiter  in  Lundenburg.  2  Pläne.  Wohnungen  für  Zuckerfabriksbeamte  und  Arbeiter 
iohatetz.  2  Pläne.  Arbeiterwohnhäuser  in  Neutitschein.  3  Pläne.  Schlafhaus  für  210  Arbeiter  in 
irisch-Ostrau.  1  Plan.  Schlafhaus  für  160  Arbeiter  in  Mährisch-Ostrau.  1  Plan.  Arbeiter wohnhaus 
^es&elsdorf.  2  Pläne.  Schlafhaus  für  Arbeiter  des  Heinrichschachtes  in  Mährisch-Ostrau.  1  Plan, 
lafsäle  für  Arbeiter  der  Thonet'schen  Fabrik  in  Bistritz  am  Hostein.  1  Plan.  Arbeiterkaseme  für  Bahn- 
)lter  in  Mährisch-Ostrau.  1  Plan.  Kaserne  fürs  Zugsbegleitpersonale  in  Prerau.  Pläne.  Wohlfahrtsein- 
tangen  der  Glasfabrik  in  Gross-Karlowitz.  1  Kiste.  Arbeiterwohnhäuser  der  Wagenfabriksgesell- 
ift  in  Nesselsdorf.  6  Pläne.  Volksbad  in  Nesselsdorf.  1  Plan.  Wasserleitungsproject  in  Mährisch- 
5nberg.  9  Pläne.  Wasserwerke  in  Nentitschein.  24  Pläne,  1  Bericht.  Wasserleitung  in  Iglau.  2  Pläne, 
lericht.  Wasserleitung  in  Mährisch-Ostrau.  8  Pläne,  1  Bericht.  Wasserleitungsproject  in  Schömitz, 
Pläne.  1  Verzeichniss.  Wasserleitung  in  Olmütz.  27  Pläne,  1  Bericht.  Wasserleitung  in  Zwittau, 
lan,  1  Bericht.  Project  der  Wasserleitung  in  Müglitz.  6  Pläne,  l  Bericht.  Wasserleitung  in  Mährisch- 
isskircben.  11  Pläne,  2  Berichte.  Wasserleitung  in  Mährisch-Altstadt.  32  Pläne,  1  Bericht.  Wasser- 
ung in  Eisgrub.  3  Pläne.  Canalisirungsproject  in  Mährisch-Schönberg.  20  Pläne,  1  Bericht.  Schlacht- 
8  in  Landenburg.  3  Pläne.  Schlachthans  in  Mährisch-Schönberg.  7  Pläne.  Centralschlachthaus  in 
iirisch-Ostrau.  25  Pläne,  1  Bericht.  Schlachthaus  in  Butschowitz.  5  Pläne.  Schlachthaus  in  Auster- 
.  1  Plan.  Schlachthaus  in  Fulnek.  1  Plan.  Schlachthaus  in  Nikolsburg.  1  Plan.  Project  des  Schlacht- 
ises  in  Mährisch-Trübau.  5  Pläne,  1  Photographie.  Feuerwehr  mit  Sauitätszug  in  Wischau.  6  Photo - 
phien,  1  Buch  mit  2  Beilagen.  Abwässerreinigungsanlage  der  Zuckerfabrik  in  Drnowitz.  7  Pläne, 
Berichte.  Rübenschnitzeltrockenanlage  in  Wischau.  1  Plan,  1  Bericht.  Abwässerfilteranlage  in  Tre- 
icb.  1  Plan,  1  Bericht.  Abwässerreinigung  der  Stärkefabrik  in  Fulnek.  2  Pläne.  Farbwasserreinigung 
Neutitschein.  1  Plan,  1  Bericht.  Abwässerreinigung  der  Tuchfabrik  in  Gross-Meseritsch.  5  Pläne, 
Photographie,  3  Berichte.  Zwangsarbeitshaus  in  Znaim.  7  Pläne.  Sanitätsberichte  der  Stadt  Olmütz. 
Berichte  mit  2  Tabellen.  Landes-Sanitätsberichte  von  Mähren.  13  Bände.  Neutitschein  :  Kranken- 
18  9  Pläne.  Landesrealschule  und  Knaben-Bürgerschule.  6  Pläne.  Mädchenschule.  6  Pläne.  K.  k.  Weber- 
lule.  6  Pläne.  Bürgerversorgungshaus.  7  Pläne.  Schlachthaus.  Pläne.  Arbeiterhäuser  der  Hutfabrik 
Hückrs  Söhne.  Pläne. 

Gemeinderath  der  Landeshauptstadt  Brunn:  Canalisation.  Wasserversorgung.  Oeflfent- 
be  Gartenanlagen  in  Brunn.  Plan  des  Stadttheaters.  Typenpläne  der  22  städtischen  deutschen  Kinder- 
rten.  Pläne  der  Kaiser  Franz  Joseph-  und  Kronprinzessin  Erzh.  Stephanie-Schule.  Plan  der  im  Jahre 
93  vollendeten  Kaiser  Franz  Joseph-Versorgungsanstalt.  Plan  von  Brunn  mit  Abgrenzung  der  ein- 
nen  Sanitätsbezirke.  Plan  des  städtischen  Spitales  und  des  mit  demselben  in  Verbindung  stehenden 
»infectionshauses.  Beschreibung  des  daselbst  geübten  Verfahrens  der  Desinfection  der  Spitalabwässer, 
nitätskataster  von  Brunn.  Brunnenkata.ster.  Graphische  Darstellung  der  Mortalität  in  Brunn  im  AU- 
meinen  und  an  den  einzelnen  Krankheiten  seit  dem  Jahre  1849.  Graphische  Darstellungen  der  Er- 
ankungen  und  Sterblichkeit  an  Infectionskrankheiten  seit  dem  Jahre  1888  nach  Monaten.  Sanitäre 
id  demographische  Jahresberichte  der  Landeshauptstadt  Brunn,  10  Jahrgänge.  Monats-Krankenberichte. 

K.  k.  Bezirkshauptmannschaft  M^istek:  Vertheilung  der  Choleraspitäler  und  Dampf-Desiufec- 
msapparate  im  Bezirke.  Kaiser  Ferdinands-Nordbabn,  Berginspectorat:  Arbeiter  wohnhaus,  Arbeiterkaserne 
'läne).  Colonie-Anlage  und  Schlachthaus  in  Pfivoz.  Betriebsdirection  der  Witkowitzer  Steinkohlen- 
"nben:  Aelteres  und  neueres  Schlafhaus,  Arbeiterhäuser,  Werkschule,  Tiefbaaschacht-Colonie  (Pläne, 
btograpbien).  Direction  der  Witkowitzer  Bergbau-  und  Eisenhütten-Gewerkschaft:  Project  flir  ein 
^hlachthaos,  Wohnhäuser  und  Kasernen  für  Arbeiter,  Bürgerschule,  doppelclassige  Volksschule,  Werk- 
nUl  (Pläne). 

Stadtgemeinde  Mährisch-Ostrau:  Situationsplan  mit  Bezeichnung  der  in  den  Jahren  1893  und  1894 
wanirten  Häuser.  Situationsplan  mit  Nachweisung  der  bei  Epidemien  zumeist  inficirten  Häuser. 


-     132 


Hörsaal  XLIIL 
K.  k.  Ministerium  des  Innern. 

Das  österreichische  Saiiitätswesen.  Fünf  Jahrgänge  nnd  Separatabdrücke.  Die  Verbreitung  <ler 
Blattemerkranknngen  in  den  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreichen  und  LSndem  in  den  Jakrea 
1889  bis  1893.  5  Karten.  Verbreitung  der  Cretins,  Thubstummeu,  Irrsinnigen  und  Blinden  in  den  im 
Reichsrathe  vertretenen  Königreichen  und  Ländern  nach  den  Ergebnissen  der  Volkszählung  vom  31.  De- 
cember  1890,  entworfen  von  Dr.  Heinrich  Rauchberg.  4  Karten.  Verbreitung  der  Choinra  in  Oester- 
reich-Ungam  im  Jahre  1892.  Vertheilung  der  Aerzte  und  WundHrste  in  den  im  Reichsrathe  t«- 
tretenen  Königreichen  und  Ländern  am  31.  December  1889.  Karte  und  Diagramm.  Sanitätsdistricte 
und  Sanitätssprengel  in  Dalmatien,  Galizien,  Kärnten,  Krain,  Mähren  und  Italieni8<sh-Tirol.  6  KancB. 
Geburten  und  Sterbefalle  von  Kindern  im  ersten  Lebensjahre  in  Oesterreich,  Tirol -Vorarlberg  und  xn  der 
Bukowina,  bearbeitet  von  Sectionsrath  Dr.  Daimer.  3  Diagramme.  Sterblichkeit  nach  dem  Alter  ta 
Oesterreich,  Tirol -Vorarlberg  und  in  der  Bukowina,  bearbeitet  von  Sectionsrath  Dr.  Daimer.  3  Diagraane 
Sanität«jahresberichte  der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  und  Länder. 

K.  und  k.  Reichs-Finanzministerium. 

Thermalbad  llidze  in  Bosnien,  Pläne  und  Photographien.  Ghasi  Isa  heg  Bad  in  Sarajero. 
Wasserversorgung  von  Sarajevo,  Pläne.  Wasserversorgung  von  Mostar,  Pläne.  Wasserversorgung  vea 
Travnik,  Pläne.  Krankenanstalten  in  Banjaluka,  Dolnja-Tuzla,  Mostjir,  Pläne  und  Photographiea 
Druckschriften. 

K.  k.  Beziricsarzt  Dr.  Presi  in  Jtcin. 

Karte  der  Heil-  und  Humanitätsanstalten  der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  und  Lander. 
Fünf  Mortaliatstafeln. 

Graf  Czernin'sche  Domänenverwaltung  in  Neuliaus  in  Böhmen. 

Modell  der  animalen  Impfanstalt. 

Im  Arkadenhofe. 
Niederösterreich. 

K.  k.  niederösterreichische  Statthalterei:  Pläne  und  Abbildungen  der  Wiener  k.  k.  Kranken- 
anstalten. Krankenbetten.  Modell  eines  Wasserbettes.  Warmhaltende  Geräthe  isur  Speisenbefordemiig. 
Wasch-  und  Desinfectionskübel.  JahrbUcher  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten.  Graphische  Darstellang 
der  Kranken bewegung  in  der  Pockenabtheilung  der  Wiener  Krankenanstalten. 

Niederösterreichischer  Landesausschuss:  Landefl-Irrenansialten  in  Wien,  Ybbs,  Klostemeo- 
bürg  und  Kierling-Gugging.  Land es-Taubstummen inst itut  in  Oberdöbling.  Landes-Blindenschule  in  Parker«- 
dort*.  Landes-Siechenanstalt  in  Oberhollabrunn.  Landes-Lehrerseminar  in  St.  Polten  und  Wr.  Neustadt 
Statistische  Nachweisungen  über  die  Landes-Gebär-  und  Findelanstalt.  Wöchnerinnenbett  aus  der  Landes- 
Gebäranstalt.  Muster  eines  Gitterbettes  für  Paralytiker  in  der  niederösterreichischen  Landes -Irrenanstalt. 
Muster  eines  Impftisches. 

Stadt  Wien:  Plan  der  Schule  in  der  Anastasius  Grttn-Gasse  im  XVIII.  Bezirk.  Plan  der  Sehnte 
nm  Bacherplatze  im  V.  Bezirk.  Schulbänke.  Pläne  und  Ansichten  des  Bürgerversorgungshanse«  in  der 
Währingerstrasse.  Pläne  des  Armenversorgungshauses  in  Liesing.  Pläne  des  Weisenhauses  in  der  Laxen- 
bnrgerstrasse  im  X.  Bezirk.  Pläne  des  Ak^Is  für  verlassene  Kinder  in  der  Laurenzgasse  im  V.  Bezirk. 
Tabelle  der  städtischen  Yersorgungsanstalten  und  Waisenhäuser.  Geschichte  des  Wiener  BQrgerspitalfonds. 
Uebersichtsplan  sämmtlicher  Gartenanlagen  in  dem  Gebiete  der  k.  k.  Reichshaupt-  und  Residenzstadt 
Wien  in  Jahre  1883.  Plan  Über  die  öffentlichen  und  Privatgärten  in  dem  südöstlichen  Theile  von  Wien. 
1K83.  Plan  über  die  öffentlichen  und  Privatgärten  in  dem  nordwestlichen  Theile  von  Wien.  1883. 
Pläne  der  thermo-chemischen  Fabrik.  Grundrisse,  Ansichten  und  Schnitt.  Graphische  Darstellungen  der 
Wasserversorgung.  Situationsplan  des  Aquäductes.  Detailpläne  des  Rohrnetzes.  Graphische  Darstellung 
der  Ergiebigkeit  der  Hochquellenleitung.  Detail  der  WaK.sereinleitung  in  ein  Wohnhaus.  BQdier:  Der 
Bau  der  Kaiser  Franz  Josef-Hochquellenleitung  von  Karl  Mihatsch  (Tafeln  und  Text).  Sjstematiacbe 
Darstellung  der  Beschaffenheit  und  Znsammensetzung  des  Wassers  der  K.  F.  J.  H.  W.  L.  Denkschrift 
über    die  Wasserversorgung    von  Wien    von  Rudolf  Stadler.    Statistische  Ausweise  Über  Empfange  und 
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s^A  1)611  der  Wasserversorgung.  Die  Entwässerungsanlagen:  Canäle  und  Bedttrfnlssan stalten.  Einwölbung 
il  K.egulirung  der  Bäche  im  Wiener  Gemeindegebiete.  Grundwasserbeobachtungen.  Plan  von  Wien 
t  X>arstellung  des  Canalnetzes  im  Jahre  1881  (Bez.  I— X).  Normalprofile  für  Strasiüen canäle  aus 
^g'elmauerwerk  und  Beton.  Projectspläne  für  die  Erbauung  des  linken  Hauptsammelcanales  längs 
I  r>ouaucanales.  Normalpläne  für  die  Errichtung  von  Bedürfnissanst alten.  Projectspläne  flir  die 
difrü^lbung  des  Krottenbaches  im  XIX.  Bezirke.  Projectspläne  för  die  Einwölbung  des  Alsbaches  in 
»mliach  und  Nenwaldegg.  Projectspläne  für  die  Einwölbung  des  Ameisbaches  und  des  Canales  in  der 
Ltteldorferstrasse.  Mittheilungen  über  die  Bodenverhältnisse  in  Wien  von  Baudirector  Franz  Berger. 
oject  für  die  Wienflussregulimng  in  Verbindung  mit  der  Stadtbahnfrage  vom  Wiener  Stadtbauamte, 
znittlung  der  Grösse  und  Form  der  Profile  für  die  Einwölbung.  Berichte  vom  Wiener  Stadtbauamte. 
ienfluMsregulirung  1882.  Bericht  der  Experten.  Detailproject  der  Wienfiussregulirung  1887.  Reinigung 
d.  Cntwässerung  der  Stadt  Wien  1882.  Stadtrathsantragr,  betreffend  Wienfiussregulirung  und  Sammel- 
nSle.  Broschüren  über  Beobachtungen  von  Grund-  und  Donauwasserständen  und  Niederschlagsmengen, 
nitätawesen :  Jahresberichte  des  Wiener  Stadtphysikates  vom  Jahre  1864 — 1890.-  Der  gegenwärtige 
2Ji.le  Sanitätsdienst.  Verordnungen  und  Einrichtung,  betreffend  das  Rettungswesen.  Verordnungen  und 
nrichtungen,  betreffend  das  Leichenwesen. 

K.  k.  Bezirkshauptmannschaft  Baden:  Statistische  Nachweisungen  über  Gebahrung  dei 
pATiIcencassen.  Statistische  Naohweisungen  über  Morbilität  und  Mortalität  der  Krankencassen-Mitglieder. 
ebersichtskarte  der  Heilanstalten  und  Epidemiespitäler  des  Bezirkes.  Räumliche  und  zeitliche  Aus- 
'eitnng  der  Infectionfkrankheiten  im  Bezirke  seit  dem  Jahre  1890  nach  Gemeinden.  Frequenz 
»s  Curortes.  Pläne  der  Canalisation  von  Mödling.  Assanirungsarbeiten.  Muster- Schulbauten.  Arbeiter- 
Tolmbäuser. 

Gemeinde  Floridsdorf:  Canalisirnng,  Schulen. 

Gemeinde  Gross-Jedlersdorf:  Ortscanalisirung.  Canalisimng  der  Schraubenfabrik.  Canali- 
Tung'  der  Locomotivfabrik. 

Gemeinde  Donaufeld:  Sammelcanalproject.  Project  der  Ortscanalisirung.  Schulhaas.  Bürger- 
chulen. 

Orden  der  barmherzigen  Brüder:  Ansichten  und  Pläne  der  Ordensspitäler. 

Allgemeine  Poliklinik  in  Wien:  Pläne  der  Anstalt. 


An  diese  von  den  Behörden  ausgestellten  Gegenstände  schliessen  sich  vom  österreichischen 
ing'eniear-  und  Architectenvereiue  und  die  von  Privaten  ausgestellten  sehr  werthvollen  Pläne  von 
vrankenanstalten  etc.  an. 


Im  Corridor,  XI.  Stock  links  der  Anla,  Hoftraot,  k.  k.  Impfstoffgewinnnngs- 

anstalt  in  Wien.  Pläne,  Photographien,  Instrumente,  Präparate. 


Druck  von  Prifdr'ch  Jaeper  In  Wiphi 


Das  österreichische  Sanitatswesen.  Beilage  zu  Nr.  52,  27.  December  1894. 

YerUg  von  Alfred  Holder,  k.  u.  k.  Hof-  und  UniTer8ität8-Bnchh£iidler  in  Wien,  I.,  Rothenthormstrasse  15. 


Die  Infectionskrankheiten  in  Oesferreich 

während  der  Jahre  1892  und  1893  und  im  Quinquenninm  1889  bis  1893. 

Mit  fsioei  Karten  über  die  Verbreitimff  der  in  Evidenz  gehauenen  Blattemerkrankungen, 

—58 

(Aus  dem  Sanitätadepartement  im  k.  k.  Ministerium  des  Innern.) 

Die  nach  gleichem  Formulare  bearbeiteten  einheitlichen  Nachweisungen  über  die 
Verbreitung  der  acuten  Infectionskrankheiten  in  den  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreichen 
und  Ländern  umfassen  nunmehr  fünf  Jahrgänge.  Wenn  auch  dem  in  denselben  nieder- 
gelegten Berichtsmateriale  keineswegs  in  allen  Verwaltungsgebieten  derselbe  innere  Werth 
beigemessen  werden  kann,  da  in  ärztearmen  Ländern  die  Anzeigen  der  betreffenden  £r- 
krankungsfälle  naturgemäss  unvollständiger  sind  und  in  den  Ländern  mit  einer  entsprechen- 
den Zahl  und  Vertheilung  der  Aerzte  die  verständnissvolle  Mitwirkung  und  treue  Pflicht- 
erfüllung der  Sanitätspersonen  hinsichtlich  der  Anzeigepflicht  keineswegs  überall  in  der 
wunschenswerthen  gleichen  Weise  erfolgte,  gestatten  die  vorliegenden  Daten  doch  immerhin 
einzelne  in  epidemiologischer  Hinsicht  werthvolle  Schlussfolgerungen  und  berechtigt  der 
Umstand^  dass  die  Anzeigen  stetig,  wenn  auch  nur  schrittweise,  häufiger  erstattet  werden, 
für  die  Zukunft  die  endliche  Erreichung  des  angestrebten  Zieles  zu  hoffen.  Es  liegt  wohl 
auf  der  Hand,  dass  die  eingehende  Nachforschung  nach  den  Ursachen  und  die  genaue 
Verzeichnung  der  Verbreitung  dieser  wenigstens  zum  überwiegenden  Theile  in  die  Reihe 
der  vermeidbaren  Bedrohungen  der  Gesundheit  der  Bevölkerung  zu  zählenden  Erkrankungen 
'  einen  der  wichtigsten  Zweige  des  öffentlichen  Sanitätsdienstes  bildet^  und  dass  auf  diesem 
Gebiete  erzielte  Erfolge  einen  weittragenden,  wenn  auch  in  Ziffern  nicht  auszudrückenden 
Nutzen  in  sich  schliessen. 

Der  einzige  Massstab  für  das  Urtheil,  ob  und  wie  weit  der  Anzeigepflicht  beim  Auf- 
treten von  Infectionskrankheiten  entsprochen  wird,  ist^  wie  bereits  in  früheren  Berichten 
hervorgehoben  wurde,  der  Vergleich  der  Zahl  der  im  Laufe  des  Jahres  angezeigten  und 
der  am  Schlüsse  jedes  einzelnen  Jahres  nach  den  Aufzeichnungen  der  Todtenbeschauer 
in  den  Berichten  über  Todesarten  nachgewiesenen  Sterbefälle  in  Folge  dieser  Todesursachen. 
Es  ergibt  sich,  dass  von  100  in  letzteren  Berichten  für  die  einzelnen  Krankheiten  ver- 
zeichneten Todesfällen    während  des  Jahres  gemeldet  wurden : 

Scharlach    Croup  n.  Diphth.    Masern  Typhus*) 

55  33       53      31 
54       31       63       34 

63  35       59       35 

56  41       58   ^    41 

64  50  .     65       41 

Mit  Ausnahme  der  Blattern  ergibt  sich  bei  den  übrigen  vier  der  wichtigsten  acuten 
Infectionskrankheiten  ein  Fortschritt  in  der  Erfüllung  der  Anzeigepflicht,  doch  kann  nicht 
geleugnet  werden,  dass  immer  noch  ein  sehr  erheblicher  Theil  dieser  Todesfälle  erst  verspätet  zui 
Kenntniss  der  Behörde  kommt.  In  welchen  Ländern  in  dieser  Beziehung  noch  zu  wünschen  übrig 
bleibt,  zeigen  die  bei  den  einzelnen  der  angeführten  Krankheiten  erwähnten  Yerhältnisszahlen 

Die  Nachweisungen  der  absoluten  und  Relativzahlen  der  in  den  Jahren  1892  und 
1893  in  den  einzelnen  Ländern  angezeigten  Erkrankungs-  und  Todesfälle  enthalten  die 
folgenden  Tabellen.  Den  auf  die  einzelnen  Bezirke  entfallende  Krankenstand  und  die  Zahlen 
der  in  den  Epidemieberichten^  sowie  in  den  Ausweisen  über  Todesursachen  erscheinenden 
Todesfälle  sind  aus  den  Tabellen  auf  Seite  153  bis   178  zu  entnehmen. 
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64 

^)  Abdominal-  und  Flecktyphus  zusammen. 
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1,  Blattern. 

Das  Verbreitungsgebiet  der  Blattern  hat  in  den  beiden  Berichtsjahren  eine  namhafte 
Einschränkung  erfahren,  es  hat  sich  sowohl  die  Zahl  der  politischen  Bezirke,  wie  jene  der 
Gemeinden,  in  denen  derartige  Erkrankungen  aufgetreten  sind,  gegenüber  den  drei  früheren 
Jahren  erheblich  vermindert,  wie  nachstehende  üebersicht  zeigt. 


Zahl  der  inficirten  Bezirke 

1889    1890    1891  1892  1893 

Niederösterreich     .    .  18     18  19  15  16 

Oberösterreich    ...    4       5         3  2  3 

Salzburg 12  3  3  2 

Steiermark      ....  19     13  10  2  5 

Kärnten 7       5  2  1  2 

Krain 12     10  4  4  8 

Triest  und  Gebiet  ..11         1  1  1 

Görz  und  Gradisca    .53  3  4  2 

Istrien 5       6  3  1  7 

Tirol 12       9  8  4  7 

Vorarlberg      ....    1       1  —  —  l 

Böhmen 89     83  81  73  66 

Mähren 35     37  36  29  19 

Schlesien 9       8  7  6  8 

Galizien 54     44  47  55  53 

Bukowina 9       6  4  5  2 

Dalmatien 10       5  5  6  5 


Zahl  der  inficirten  Gemeinden 


1889 

1890 

1891 

1898 

vm 

139 

125 

205 

64 

74 

4 

7 

4 

2 

3 

1 

2 

6 

8 

2 

133 

70 

27 

2 

12 

45 

17 

9 

1 

4 

130 

29 

9 

15 

18 

1 

1 

1 

1 

1 

12 

5 

3 

8 

4 

15 

10 

4 

1 

19 

19 

25 

31 

5 

Hl 

2 

1 



1 

1553 

980 

1226 

672 

460 

539 

706 

373 

103 

7S 

116 

67 

20 

55 

56 

548 

263 

534 

754 

790 

125 

40 

45 

U 

9 

14 

6 

5 

9 

Summe  .  291  256  236  207  207 


3396   2354   2602  1711  1541 


Ein  Vergleich  der  fünf  Karten,  welche  die  Verbreitung  der  Blattern  in  den  Jahreo 
1889  bis  1893  veranschaulichen^  lässt  schon  erkennen,  dass  der  westliche  Theil  Oestei^ 
reichs,  die  Alpenländer  in  den  beiden  Berichtsjahren  von  Blattern  ungleich  weniger 
heimgesucht  waren,  als  in  den  früheren  Jahren,  und  dass  auch  in  den  einst  fast  allge- 
mein blatterndurchseuchten  Ländern  Böhmen  und  Mähren  eine  sehr  erfrealiche 
Besserung  und  Einschränkung  der  Epidemiegebiete  eingetreten  ist^  welche  sich  nicht  minder 
erheblich    auch    in    der   Bukowina  herausstellt. 

In  Böhmen  ist  innerhalb  von  fünf  Jahren  die  Zahl  der  verseuchten  Bezirke  von 
89  auf  66,  jene  der  verseuchten  Gemeinden  von  1553  auf  460,  in  Mähren  die  Zahl 
der  verseuchten  Bezirke  von  37  auf  19,  die  der  verseuchten  Gemeinden  von  706 
auf  78  zurückgegangen.  In  der  Bukowina  wurden  im  Jahre  1889  in  allen, 
im  Jahre  1893  nur  mehr  in  2  politischen  Bezirken  Blattern  beobachtet,  die  Zahl  der 
Blatterngemeinden  ist  innerhalb  dieser  Zeit  von  125  auf  2  gesunken.  In  dem  im 
Reichsrathe  vertretenen  Ländergebiete  hat  sich  die  Zahl  der  Gemeinden  mit  Blattern- 
erkrankungen  um  mehr  als  die  Hälfte  vermindert.  Nur  in  Galizien  ist  eine  Besserung 
dieser  Verhältnisse  nicht  eingetreten,  die  Zahl  der  inficirten  Bezirke  schwankt  innerhalb 
enger  Grenzen,  jene  der  Gemeinden,  aus  denen  Blatternerkrankungen  angezeigt  wurden, 
hat  sich  in  den  letzten  Jahren  sogar  vermehrt,  was  jedoch  nur  zumTheile  auf  Rechnung  eines 
ausgebreiteteren  Vorkommens  dieser  Erkrankungsfälle,  zum  Theile  aber  auch  auf  die  häufigere 
Anzeige  dieser  Erkrankungen  kommt.  Vollkommen  blatternfrei  war  im  Jahre  1893 
keines  der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  und  Länder,  im  Jahre  1892  nur  Vor- 
arlberg. 
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Einen  wesentlichen  Einfluss  auf  die  stetige  Einschränkung  des  Blatterngebietes  hatte 
die  in  den  letzten  Jahren  allseitig  wesentlich  geförderte  Schutzpocken-Impfung  und  nament- 
lich auch  die  Einführung  der  Vaccination,  bezw.  Revaccination  der  Schulkinder.  Die  politischen 
Behörden  liessen  es  sich  fast  allenthalben  angelegen  sein,  beim  Auftreten  der  ersten 
Blatternfälle  die  Nothimpfung  in  den  bedrohten  Schichten  der  Bevölkerung  durchzuführen 
und  die  Staatsverwaltung  förderte  diese  wichtigste  prophylaktische  Massregel  durch  unent- 
geltliche Beistellung  der  erforderlichen  animalen  Lymphe,  sowie  Uebernahme  der  Reiseaus- 
lagen der  Aerzte  auf  den  Staatsschatz. 

Es  darf  aber  auch  dem  Verhalten  der  Bevölkerung  in  den  meisten  von  Blattern  be- 
drohten Gegenden  die  Anerkennung  nicht  versagt  werden,  dass  dieselbe  dem  bewährten 
Schutzmittel  Vertrauen  entgegenbringt  und  die  Fälle  von  ablehnender  Haltung  immer 
seltener  werden.  Die  folgenden  Uebersichten  über  die  Verbreitung  der  Blattern  in  den 
einzelnen  politischen  Bezirken  enthalten  viele  Beispiele^  dass  es  gelungen  ist,  von  aussen 
eingeschleppte  Blatternerkrankungen  wirksam  zu  isoliren  und  einer  weiteren  Verbreitung 
der  Krankheit  mit  bestem  Erfolge  Einhalt  zu  thun. 

So  ist  es  auch  gelangen,  die  Zahl  der  Blatternerkrankungen  und  mit  diesen  auch 
jene  der  Blatterntodesfalle  allmälig  zu  vermindern.  Es  wurden  im  Laufe  der  letzten 
5  Jahre  in  den  Epidemieberichten  angezeigt : 


Erkrankungen 

TodeafSlIe 

1889 

1890 

1891 

1892 

1893 

1889 

1890 

1891 

1892 

1893 

Niederösterreich 

825 

1187 

33ö2 

295 

625 

148 

235 

660 

50 

121 

Oberösterreich 

4 

19 

11 

2 

3 

1 

4 

1 

Salzburg  .    .    . 

15 

5 

19 

49 

5 





5 

4 

Steiermark  .    . 

1600 

1108 

155 

2 

21 

292 

182 

30 



2 

Kärnten    .    .    . 

1263 

249 

16 

3 

13 

237 

25 

1 

Krain    .... 

5449 

302 

145 

285 

465 

1060 

41 

23 

43 

70 

Triest  u.  Gebiet 

205 

93 

10 

25 

1205 

37 

1 

1 

2 

205 

Görz-Gradisca  . 

147 

7 

14 

20 

38 

15 

1 

1 

8 

Istrien      .    .    . 

181 

68 

9 

3 

206 

32 

10 



1 

49 

Tirol     .... 

134 

362 

147 

32 

80 

15 

40 

14 

5 

6 

Vorarlberg    .    . 

39 

6 

3 





Böhmen    .    .    . 

19564 

10148 

11776 

7182 

3829 

3329 

1408  1857 

1340 

738 

Mähren     .    .    . 

7099 

6190 

3128 

1064 

426 

1109 

919 

469 

180 

60 

Schlesien      .    . 

1871 

424 

152 

598 

479 

238 

65 

30 

81 

76 

Galizien    .    .    . 

9069 

3687 

9186 

11464 

12236 

1449 

635 

1618 

2132 

2406 

Bulcowina     .    . 

2395 

445 

672 

93 

27 

379 

90 

166 

20 

Dalmatien     .    . 

285 

112 

81 

157 

38 

44 

23 

13 

69 

4 

Summe  .  50145  24412  28873  21274  19699  8385  3679  4879  3935  3737 


Die  Zahl  der  Blatternerkrankungen  hat  sich  stetig  vermindert,  ist  von  1889  bis 
1893  um  mehr  als  60  Percent,  jene  der  gemeldeten  Blatterntodesfälle  um  mehr  als 
55  Percent  gesunken  und  tritt  diese  Abnahme  der  Zahl  in  allen  Ländern  ausser  Galizien, 
Triest  und  Istrien  hervor.  Die  in  den  Berichten  über  Todesarten  nachgewiesenen  Blattern- 
fllle  sind  in  fast  gleichem  Verhältnisse  an  Zahl  zurückgegangen. 

Dies  kommt  nicht  weniger  auffällig  in  dem  Morbiditätsverhältnisse  zum  Ausdrucke. 
Im  Jahre  1889  kamen  noch  auf  100.000  Einwohner  212,  im  Jahre  1893  aber  nur  mehr 
82  Blattern-Erkrankungsfälle.  In  Galizien  erreichte  die  Blatternmorbidität  im  Jahre  1890 
den  niedrigsten  Werth  (55^8);  stieg  aber  wieder  in  den  letzten  drei  Jahren  auf  139,  174 
und  185  auf  100.000  Einwohner.  In  Görz-Gradisca ,  wo  die  Blatternmorbidität  im 
Allgemeinen  eine  niedrige  ist,  stellte  sich  ebenfalls  in  den  drei  letzten  Jahren,  in  Krain  in 
den  beiden  letzten  Jahren  eine  Erhöhung  der  bezüglichen  Verhältnisszahl  heraus.  In  Triest 
hat  im  Jahre  1893  die  Erkrankungshäufigkeit   ganz    unverhältnissmässig  zugenommen 
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übertraf  jene  in  Galizien  um  das  Vierfache.  Auch  in  Kärnten,  Tirol  und  Vorarlberg  bat 
sich  dieses  Verhäitniss  im  Jahre  1893  ungünstiger  gestaltet.  In  Böhmen  und  Mihien  iit 
eine  continuirliche  Abnahme  der  früher  sehr  hohen  Blatternbäufigkeit  ersichtlich.  Dm 
Blattern  waren  in  Niederösterreieh  im  Jahre  1891  und  in  Schlesien  1892  erheblich  his- 
figer,  als  in  den  vorausgegangenen  und  nachfolgenden  Jahren.  Eine  in  allen  5  Jahrei 
sehr  niedrige  —  2*4  auf  100.000  Einwohnern  nicht  überschreitende  —  Ziffer  weist  nv 
Oberösterreich  auf. 

Die  Mortalität    an  Blattern   ist  innerhalb    der    5  Jahre    auf   den   dritten  Theil  jener 
im  Jahre   1889  zurückgegangen,    von  35*4  auf  11*5  per  Mille.     Die   Mortalilätsziffem  far  { 
die  einzelnen  Länder  sind  jedoch  mit   Rücksicht    auf    die    keineswegs    überall  gleiche  Er- 
füllung der  Anzeigepflicht  von  verschiedenem  Werlhe.    Von  100  Blattern todesfällen  ward« 
während  des  Berichtsjahres  angezeigt : 

1889  1890  1891  1892  1883 

Niederösterreich 84  98  93  100  99 

Oberösterreich 50  100  100  —  — 

Salzburg —  —  60  100  — 

Steiermark 100  100  100  —  100 

Kärnten 100  100  50  —  - 

Krain 62  63  70  51  60 

Triest  und  Gebiet 100  100  100  100  100 

Görz-Gradisca 94  100  100  100  — 

Istrien 94  91  —  100  100 

Tirol 100  91  82  80  100 

Vorarlberg —  —  —  —  — 

Böhmen 91  68  87  82  95 

Mähren 84  84  84  88  65 

Schlesien  • 58  30  50  42  39 

Galizien 38  35  53  56  58 

Bukowina 65  72  75  26  — 

Dalmatien 96  85  59  53  100 

Oester reich  .68  62  71  65  64 

Die  Lethalität  der  Blatternerkrankungen  schwankt  im  Allgemeinen  innerhalb  enger 
Grenzen  (14*7— 19'0  Percent  der  Kranken).  Nach  den  vorliegenden  Berichten  stellt  sich 
für  die  beiden  letzten  Jahre  gegenüber  den  vorausgegangenen  eine  etwas  höhere  Letha- 
lität heraus.  In  den  einzelnen  Ländern,  zumal  dort,  wo  die  Erkrankungen  in  ge- 
ringer Zahl  aufgetreten  sind,  bewegte  sich  innerhalb  der  fünf  Jahre  das  Lethalitätsverhält- 
niss  zwischen  weiterer  Grenzen  (1*1 — 40  Percent),  wogegen  in  den  Ländern  mit  einer 
grösseren  Zahl  von  Krankheitsfällen  (Galizien,  Böhmen,  Schlesien,  Krain)  sich  eine  ziem- 
lich   constante  Lethalitätsziffer  ergibt. 

Wie  in  den  früheren  Jahren,  stellte  sich  auch  1892  und  1893  der  wesentliche 
Einfluss  des  Impfzustandes  auf  die  Lethalität  der  Blattern  heraus.  Während  ?od 
den  geimpften  Kranken  ungefähr  der  zwölfte  Theil  der  Krankheit  erlag,  raffte  diese  den 
dritten  Theil  der  ungeimpften  Kranken  hinweg.  Der  Impfschutz  würde  noch  viel  deutlicher 
hervorteten,  wenn  bei  der  Erhebung  des  Impfzustandes  allenthalben  mit  derselben  Ge- 
nauigkeit vorgegangen  worden  wäre.  Auch  in  dieser  Beziehung  gewinnt  die  Statistik  dort, 
wo  sie  sich  auf  grössere  Zahlen  stützen  kann,  an  Werth  und  stellt  sich  in  den  von  der 
Krankheit  ausgedehnter  heimgesuchten  Ländern  die  Schutzkraft  der  Vaccine  ungleich 
schärfer  heraus  als  dort,  wo  die  Erkrankungen  vereinzelte  geblieben  oder  in  geringer  Zahl 
aufgetreten  sind.  Das  allgemeine  Lethalitätsverhältniss  blieb  während  der  fünf  Jahre  bei 
den  Geimpften  ebenso  constant  wie  bei  den  Ungeimpften.  In  den  einzelnen  Ländern  sind 
die  Schwankungen  innerhalb  der  aufeinanderfolgenden  Jahre  grössere  und  steigt  die  Letha- 
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Itszififer  bei  den  Ungeimpften  nicht  selten  über  50  Percent.  Aus  den  Bezirksübersichten 
ßr  die  Blatternsterbefälle  bei  den  ungeimpften  Blatternkranken  gehen  noch  ungünstigere 
thalitätsverhältnisse  für  viele  Bezirke  hervor. 


2.  Scharlach. 

Das  Verbreitungsgebiet  der  Scharlacherkrankungen  hat  sich  seit  dem  Jahre  1889  von 
br  zu  Jahr  vergrössert.  Im  genannten  Jahre  wurden  297  politische  Bezirke  und  2181 
meinden  mit  derartigen  Erkrankungsfällen  nachgewiesen,  in  den  folgenden  vier  Jahren 
eg  die  Zahl  der  Bezirke  auf  309,  321,  319,  338,  jene  der  betroffenen  Gemeinden  auf 
78^  2776,  2843  und  3434.  Eine  namhaft  grössere  Ausbreitung  der  Scharlacherkrankungen 
den  beiden  letzten  Jahren  ist  in  Salzburg,  Steiermark,  Tirol,  Böhmen,  Mähren^  Schlesien, 
lizien  und  Dalmatien  ersichtlich,  während  in  den  übrigen  Ländern  die  Zahl  der  betroffenen 
imeinden  eine  nur  unbedeutend  grössere,  in  einzelnen  Ländern  auch  eine  niedrigere  war. 
ne  von  Jahr  zu  Jahr  wenn  auch  nicht  sehr  bedeutende,  jedoch  continuirlich  an- 
eigende    Vermehrung    der  Zahl   dieser  Gemeinden   weisen    die  Berichte  aus  Galizien  auf. 

Entsprechend  der  räumlichen  Vergrösserung  des  Epidemiegebietes  hat  sich  auch  die 
ihl  der  angezeigten  Erkrankungsfälle  vermehrt.  Diese  betrug 

im  Jahre  1889 30.566 

»  1890 32.556 

.  1891 40.985 

.  1892 39.302 

»       »  1893 43,882. 

Im  Jahre  1892  war  eine  vorübergehende  Verminderung  der  Zahl  dieser  Erkrankungs- 
Ue  eingetreten,  doch  ging  dieselbe  im  folgenden  Jahr  wieder  erheblich  in  die  Höhe.  In 
lederösterreich,  Salzburg,  Kärnten,  Görz,  Tirol,  Böhmen,  Mähren,  Schlesien  und  Dalmatien 
}erlraf  die  Zahl  der  angezeigten  Fälle  jene  der  vorausgegangenen  Jahre  um  ein  Beträcht- 
3hes,  in  Steiermark  trat  Scharlach  im  Jahre  1893  viel  häufiger  auf.  In  Oberösterreich, 
Strien,  Vorarlberg  und  der  Bukowina  wurden  aber  weniger  derartige  Erkrankungen  ange- 
Hgt  als  in  den  früheren  Jahren.  In  Galizien  bewegte  sich  die  Zahl  dieser  Erkrankungen 
vischen  9640  (1889)  und  16284  (1891),  in  den  beiden  letzten  Jahren  ging  dieselbe  auf 
4312  und  12437  zurück. 

Hinsichtlich  der  Art  des  Auftretens  gewinnt  es  den  Anschein,  dass  ausgedehnte,  über 
eite  Gebiete  verbreitete  Scharlachepidemien  seltener  werden,  dass  aber  die  Krankheit  mehr 
od  mehr  sich  einbürgert  und  nicht  mehr  für  längere  oder  kürzere  Zeit  vollständig  ver- 
:hwindet,  wie  es  früher  zumeist  der  Fall  gewesen,  wo  innerhalb  verschieden  langer  Zeit- 
bschnitte  Scharlach  in  einzelnen  Gegenden  gar  nicht,  dann  aber  wieder  in  grossen  und 
od  nicht  selten  sehr  bösartigen  Epidemien  auftrat,  welche  zahlreiche  Opfer  innerhalb 
arzer  Zeiträume  dahinrafften. 

Die  Zahl  der  Sterbefälle  in  Folge  von  Scharlach  schwankten  zwischen  nicht  sehr 
^eit  auseinanderliegenden  Grenzziffern,  so  innerhalb  der  letzten  fünf  Jahre  zwischen 
0.453  (1889)  und  13790  (1892).  Die  im  Laufe  der  einzelnen  Jahre  angezeigten  Sterbe- 
llle  zeigen  analoge  Schwankungen.  Allerdings  gelangten  nicht  alle  Todesfalle  sofort  zur 
^enntniss  der  politischen  Behörden.  Die  Ausweise  lassen  aber  deutlich  entnehmen,  dass  die 
anzeigen  von  Jahr  zu  Jahr  vollständiger  werden  und  namentlich  in  den  Ländern,  in  denen 
regen  günstiger  Vertheilung  der  Sanitätspersonen  und  wegen  der  weiter  vorgeschrittenen 
htndhabung  des  öffentlichen  Sanitätsdienstes  den  Anforderungen  desselben  besser  ent- 
prochen  werden  kann,  lässt  sich  ein  in  den  letzten  fünf  Jahren  erreichter  sehr  be- 
leatender  Fortschritt  nicht  verkennen.  Von  den  in  den  Berichten  über  Todesarten  in  den 
fahren  1889 — 1893  ausgewiesenen  Scharlach-Todesfällen  wurden  im  Laufe  des  Jahres 
ingezeigt:  55,  54,  63,  58,  64  Percent- 
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Hinsichtlich  der  einzelnen  Länder  ergibt  sich,  dass  von  100  Todesfällen  w&hrend 
des  Jahres  zur  Anzeige  gelangten. 

1889  1893*) 

90 — 100  Percent  in  6  Ländern  ....  in     8  Ländern 

80—  90         >  >   1  Lande      .    ...»     2 

70—  80        »  »    1       »       »2 

60—  70        >  »3  Ländern  ....»  — 

50—  60         »  >   1  Lande »3         > 

weniger  als  50         »  >  5  Ländern  .    .    .    .   >     1  Lande. 

Die  Erkrankungshäufigkeit,  welche  in  den  Jahren  1889 — 1891  eine  aufsteigende 
Tendenz  gezeigt  hatte,  ist  in  den  beiden  letzten  Jahren  wieder  zurückgegangen,  erreichte 
aber  in  Salzburg,  Tirol,  Kärnten,  Triest,  Görz,  Dalmatien,  Steiermark,  Mähren  und  Schlesien 
in  einem  oder  in  beiden  der  letzten  Jahre  höhere  ZifTern  als  in  den  vorausgegangenen 
drei  Jahren. 

Die  Mortalitätsziffern  zeigen^  da  die  LethaUtätspercente  im  Allgemeinen  nur  anbe- 
deutende Schwankungen  aufweisen,  analoges  Verhalten  wie  die  Morbidität.  In  den  einzelnes 
Ländern  bewegen  sich  aber  die  Lethalitätsziffern  innerhalb  weiter  auseinanderli^ender 
Grenzen. 

3.  Croup  und  DiphthetHtis. 

Es  wurde  bereits  bei  einem  früheren  Anlasse  darauf  hingewiesen,  dass  das  Ver- 
breitungsgebiet der  Bräuneerkrankungen  allmäiig  an  Ausdehnung  gewinnt.  Einen  wesent- 
lichen Einfluss  auf  diese  Thatsache  hat  wohl  der  Umstand,  dass  die  Anzeigen  derartiger 
Krankheiten  in  neuerer  Zeit  häufiger  erstattet  werden,  daher  mehr  Fälle  zur  Kenntniss  der 
Behörde  gelangen.  Im  Jahre  1889  waren  von  sämmtlichen  auf  diese  Todesursache  zu  be- 
ziehenden Todesfällen  nur  33  Percent,  d«  i.  der  dritte  Theil,  den  politischen  Behörden  ge- 
meldet worden,  im  Jahre  1892  aber  war  die  Verhältnisszahl  bereits  auf  41,  im  Jahre  1{03 
auf  50  gestiegen.  Mit  Rücksicht  auf  die  epidemiologische  Bedeutung  und  Bösartigkeit 
dieser  Krankheit  ist  es  aber  gewiss  bedauerlich,  dass  die  Behörden  nur  von  circa  der 
Hälfte  der  Fälle  sofort  Kenntniss  erlangen  und  wird  dadurch  die  rechtzeitige  Einleitung 
der  entsprechenden  Massnahmen  immer  noch  in  der  Hälfte  der  Fälle  unmöglich,  ein 
Umstand,  welcher  mit  Rücksicht  auf  die  Verbreitungswege  des  Ansteckungskeimes  es  be- 
greiflich erscheinen  lässt,  wenn  dieselbe  von  Jahr  zu  Jahr  an  Ausbreitung  gewinnt. 

In  Oesterreich  ob  und  unter  der  Enns,  Salzburg,  Steiermark,  Kärnten,  Triest,  Görz, 
Istrien,  Tirol,  Böhmen,  Mähren,  Schlesien  und  Dalmatien  gelangten  in  den  beiden 
letzten  Jahren  ungleich  mehr  derartige  Fälle  zur  Kenntniss  der  Behörden,  als  in  den 
früheren  Jahren,  in  Galizien  aber  wurden  in  keinem  der  letzten  fünf  Jahre  10  Percent 
der  Todesfälle  angezeigt. 

Die  Zahl  der  politischen  Behörden,  aus  denen  Bräuneerkrankungen  in  den  4wöchent- 
lichen  Epidemieberichten  gemeldet  wurden^  betrug  im  Jahre  1889:316,  im  Jahre  1893:325, 
die  Zahl  der  Gemeinden  ist  von  3260  im  Jahre  1889  auf  4360  im  Jahre  1892  und  auf 
5109  im  Jahre  1893  gestiegen.  Die  Zunahme  der  Zahl  dieser  Gemeinden  ist  in  Salzbarg, 
Steiermark,  Kärnten,  Görz-Gradisca,  Tirol,  Böhmen,  Mähren,  Schlesien  eine  verhältnissm&ssig 
bedeutende,  in  Nieder-  und  Oberösterreich  eine  massige.  In  Istrien  und  Dalmatien  ergeben 
die  Ausweise  eine  Abnahme  der  Zahl  dieser  Gemeinden. 

Das  Verbreitungsgebiet  dieser  Krankheit  lässt  nicht,  wie  bei  anderen  Infectionskrank- 
heiten,  besondere  Epidemieherde  erkennen,  sie  erscheint  fast  überall,  da  in  sporadischen 
Fällen,  dort  zu  gehäuften  Erkrankungen  und  localen  Epidemien  führend.  Wenn  auch  einzelne 
Bezirke  in  einem  Jahre  keinen  derartigen  Fall  verzeichnen,  erscheinen  dieselben  in  einem 
folgenden  Jahre  wieder  in  den  Berichten. 


*)  In  Vorarlberg  kamen  solche  Todesfälle  nicht  vor. 
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Entsprechend  der  Vergrösserung  des  Verbreitungsgebietes  der  Krankheit  hat  auch  die 

der  in  den  Epidemieberichten  nachgewiesenen  Erkrankungen  zugenommen.    Im  Jahre 

\   war  die  Zahl  der  nachgewiesenen  Erkrankungsfalle  (19.939)  eine  etwas  niedrigere  als 

ihre  1889  (21.674),  stieg  aber  bereits  1891  über  25.000,  1892  über  28.500  und  er- 

te  im  Jahre  1893  die  höchste  Ziffer  der  fünf  Jahre  mit  35.387. 

Das  auf  100.000  Einwohner  berechnete  Morbiditäts-Verhältniss,  welches  sich  im  Jahre 
}  mit  91*6  ergab,  sank  im  folgenden  Jahr  auf  83*5,  stieg  aber  in  den  letzten 
Jahren  auf  106*6,  119*3  und  148'1.  Dasselbe  ist,  wie  sich  aus  einem  Vergleiche  mit 
die  Anzeigeerstattung  ausdrückenden  Verhältnisszahlen  ergibt,  in  den  Ländern,  in  denen 
überwiegende  Theil  der  Erkrankungen  zur  Kenntniss  der  Behörden  kommt,  ein  ungleich 
»res  als  in  den  Ländern,  in  denen  nur  ein  kleiner  Theil  der  Erkrankungsfälle  gemeldet 
le.  In  den  Jahren  1892  und  1893  ergibt  sich  in  Niederösterreich  (96 — 97  Percent 
tzeigte  Fälle)  die  höchste,  in  Galizien  (8 — 9  Percent  angezeigte  Fälle)  die  niedrigste 
biditätsziffer. 

In  ähnlicher  Weise,  wie  die  Zahlen  der  Erkrankungsfälle,  schwanken  auch  jene  der 
esfalle  und  die  aus  den  Epidemieberichten  abgeleiteten  Mortalitätsziffern.  Die  Zahl  der  an- 
»gten  Todesfälle  hat  sich  seit  dem  Jahre  1890  nahezu  verdoppelt,  das  Mortalitätsver- 
niss  von  36*6  auf  59*6  pro  100.000  Einwohner  erhöht.  Die  höchsten  Mortalitätsziffern 
sen  Niederösterreieh,  Triest  und  die  Bukowina  auf,  die  niedrigste  Galizien. 

Das  Lethalitätsverhältniss  blieb  aber  in  den  fünf  Jahren,  für  welche  die  vollständigen 
demieberichte  vorliegen,  ein  ziemlich  constantes,  bewegte  sich  zwischen  88*1  und  43*8 
Cent  der  Erkrankten.  Auch  für  die  einzelnen  Länder  stellen  sich  hinsichtlich  der  Lethalität 
;leich  geringere  Schwankungen  heraus,  als  bei  anderen  Infectionskrankheiten.  Die  niedrigste 
halitätsziffer  hat  Vorarlberg,  die  höchste  weisen  die  Bukowina  und  Triest  auf. 


4.  Masern. 

In  den  Jahren  1890  und  1891  hatten  ausgedehnte,  über  weite  Ländergebiete  aus- 
>reitete  Masemepidemien  bestanden,  welche  eine  grosse  Zahl  von  Individuen  ergriffen  und 
e  namhafte  Zahl  von  Todesfällen  herbeiführten.  Im  Jahre  1892  war  in  den  westlichen 
d  östlichen  Theilen  des  im  Reichsrathe  vertretenen  Ländergebietes  die  Verbreitung 
r  Krankheit  an  Umfang  zurückgegangen,  hatte  aber  in  Böhmen,  Steiermark,  Krain  und 
rz  wieder  an  Ausdehnung  gewonnen.  Im  Jahre  1893  lässt  sich  eine  grössere  Ausbreitung 
3  Epidemiegebietes  in  Niederösterreich,  Kärnten,  Görz  und  Mähren  erkennen,  während  in 
)erösterreich,  Steiermark,  Tirols  Schlesien,  Galizien,  in  der  Bukowina  und  in  Dalmatien 
\e  mehr  oder  weniger  erhebliche  Einschränkung  desselben  ersichtlich  ist. 

Im  Jahre  1889  kamen  in  2420  zu  284  politischen  Bezirken  gehörenden  Gemeinden, 
i  Jahre  1891  in  4363  Gemeinden  (338  Bezirken),  im  Jahre  1893  in  302  Bezirken  und 
>48  Gemeinden  Masernerkrankungen  zur  Anzeige.  In  Böhmen  waren  1889  502,  im 
hre  1892  1676  Gemeinden  als  verseucht  angezeigt,  in  Steiermark  1889:227,  1892  aber 
)6.  In  Mähren  bestand  die  Krankheit  im  Jahre  1890  in  888,  im  Jahre  1892  nur  mehr 
225  Gemeinden. 

Trotz  der  erheblichen  Abnahme  der  Zahl  der  Gemeinden,  in  denen  Masernerkrankungen 
ir  Anzeige  gelangten,  hat  sich  die  Zahl  der  politischen  Bezirke,  denen  diese  Gemeinden  ange- 
5ren,  nicht  im  gleichen  Verhältnisse  vermindert  und  scheint  auch  hinsichtlich  dieser  Krankheit 
asselbe  zu  gelten,  was  beim  Scharlach  erwähnt  wurde,  dass  sich  dieselbe  allenthalben  ein- 
ßbürgert  hat,  nicht  mehr,  wie  früher,  einmal  zu  weit  verbreiteten  Epidemien  führt,  dann  aber 
rieder  auf  kürzere  oder  längere  Zeit  vollständig  verschwindet.  Es  waren  in  den  letzten 
ahren  nur  wenige  politische  Bezirke,  zumeist  nur  einzelne  Städte  mit  eigenem  Statute,  in 
lenen  sie  nicht  beobachtet  wurde.  Sporadische  Fälle  oder  Hausepidemien  reihten  sich  an- 
linander;  bis  sie  dann  da  oder  dort  wieder  epidemische  Verbreitung  erlangte. 

Die  Zahl  der  Erkrankungsfälle  erreichte  im  Jahre  1890  den  höchsten  Stand  (182.721), 
|ing  aber  in  den  folgenden  Jahren  allmälig  wieder  zurück  auf  168.086,  129.369  und 
mdlich  auf  121.541  im  Jahre  1893. 
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Die  höchste  Morbidität  verzeichneten  Mähren  und  Schlesien  im  Jahre  1889,  Nieder- 
und  Oberösterreich,  Salzburg,  Kärnten,  Görz-Gradisca,  Mähren  und  Schlesien  im  Jahre  1890| 
Salzburg,  Steiermark,  Istrien^  Tirol  nnd  Vorarlberg  im  Jahre  1891,  Steiermark  im 
Jahre  1892,  6örz  und  Kärnten  im  Jahre  1893.  In  Niederösterreich,  Kärnten,  Görz  nmi 
Mähren  stieg  die  Zahl  der  Erkrankungshäufigkeit  im  Jahre  1892  wieder  erheblieh,  in 
Oberösterreieh^  Salzburg,  Istrien,  Vorarlberg,  Bukowina  und  Dalmatien  ging  dieselbe  in 
den  beiden  letzten  Jahren  stetig  zurück. 

Die  höchsten  Mortalitätsziffern  wiesen  im  Jahre  1892  Steiermark,  im  Jahr  1893  Nieder- 
österreich, Kärnten,  Görz-Gradisca  und  Mähren  auf.  Die  für  Oesterreich  berechnete  Morbi- 
ditätsziffer betrug  in    diesen  beiden  Jahren  57oo  ^^^  Bevölkerung. 

Der  allgemeine  Krankheitscharakter  ist  in  den  letzten  Jahren  ein  milderer  gewordeo. 
Die  bösartigsten  Fälle  traten  im  Jahre  1891  auf,  in  welchen  von  100  Masemkranken  b'i 
gestorben  sind  ;  in  den  beiden  letzten  Jahren  stellte  sich  ein  Lethalitätsverhältniss  reo 
4  Percent  heraus.  Die  höchsten  LethalitätszifTern  wiesen  in  allen  5  Jahren  Triest  uad 
Istrien,  zum  Theile  auch  die  Bukowina  auf. 

Von  100  Maserntodesfällen  kamen  während  des  Jahres  1892  58,  während  des  Jahres 
893  65  zur  Anzeige.  Am  besten  wurde  die  Anzeigepflicht  in  den  sudlichen  und  v«t* 
liehen  Ländern,  mit  Ausnahme  von  Tirol  und  Vorarlberg,  entsprochen.  In  Böhmen  bt 
sich  das  Verhältniss  in  den  beiden  letzten  Jahren  wesentlich  gebessert,  in  Mähren  wnrioi 
1892  verhält nissmässig  bedeutend  weniger  Todesfalle  sofort  angezeigt,  im  Jahre  1893  abv 
der  Anzeigepflicht  wieder  besser  entsprochen.  In  Galizien  kam  den  politischen  Behördea 
während  des  Jahres  kaum  der  dritte  Theil  der  Todesfälle  zur  Kenntniss. 


5.  lleotyphus. 

Nur  wenige  Bezirke  sind  es,  in  denen  Erkrankungen  an  lleotyphus  in  den  Jahren 
1892  und  1893  nicht  auftraten.  Vergleicht  man  die  Zahlen  der  von  dieser  Krankheit  io 
dem  5jährigen  Zeiträume  betroffenen  Bezirke  und  Gemeinden,  so  stellt  sich  eine  bis  zun 
Jahre  1892  reichende  Vermehrung  derselben  heraus,  welche  hinsichtlich  der  Bezirke  aacb 
noch  1893  ersichtlich  ist,  während  im  letzteren  Jahre  sich  die  Zahl  der  betreffenden  Ge- 
meinden vermindert  hat.  Ein  fast  gleiches  Verhalten  zeigt  sich  hinsichtlich  der  Zahl  der 
angezeigten  Krankheitsfälle.  Den  Epidemieberichten  zufolge  wurden  gemeldet : 

im  Jahre  1889  aus  327  Bezirken,  2313  Gemeinden  20.846  ErkrankungsfUle 

»  1890    »     317         >         2403  »  20.540 

.  1891     '     328         »         2614  >  20510 

>       >  1892    »     342         »         3438  »  36.349 

.       »  1893    .     346        *         3281  >         27.946 

Die  aus  den  vorstehenden  Ziffern  ersichtliche  Erhöhung  der  Zahl  der  KrankheitsHUe 
kommt  zum  Theile  auf  Rechnung  der  in  den  beiden  letzten  Jahren  häufiger  erstatteten 
Anzeigen.  Es  kam  nämlich  im  Jahre  1889  nicht  einmal  der  dritte  Theil  (31  Percent)  der 
Typhussterbefälle  vor  der  Vorlage  der  Jahres-Ausweise  über  Todesarten  zur  Kenntniss  der 

den. 

In  den  folgenden  vier  Jahren  besserte  sich  dieses  Verhältniss  und  stieg  die  Zahl 
der  angezeigten  Fälle  nach  und  nach  auf  34,  35  und  41  Percent  der  Todesfälle.  Immer- 
hin aber  lässt  sich  aus  diesen  Ziffern  entnehmen,  dass  der  Anzeigepflicht  beim  Ileotyphoa 
noch  immer  nur  in  sehr  ungenügender  Weise  entsprochen  wird  und  eine  Bessening  dieses 
Verhältnisses  im  öffentlichen  sanitären  Interesse  dringend  nothwendig  ist.  Prophylaktische 
Massnahmen  gegen  die,  wie  zahlreiche  Erfahrungen  der  Neuzeit  unwiderleglich  darthao, 
mit  Erfolg  zu  beseitigenden  Ursachen  der  Typhuserkranknngen  setzen  unbedingt  voraus, 
dass  die  politischen  Behörden  sofort  zur  Kenntniss  gelangen,  wo  solche  auftreten,  um 
durch    sorgfältige   Erhebungen    der   amtlichen  Sanitätsorgane   die  Ursachen    zu   ergründen 
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auf  Beseitigung  derselben  hinwirken  zu  können.  Auf  diesem  Gebiete  eröffnet  sich  der 
blichen  und  der  im  eigenen  Wirkungskreise  der  Gemeinde  gelegenen  Sanitätspolizei 
reiches  Feld  der  Thätigkeit,  und  wird  zielbewussten  Bestrebungen  der  Sanitätsorgane 
Krfolg  sicher  nicht  fehlen. 

Im  Vergleiche  mit  der  Einwohnerzahl  war  Ileotyphus  im  Jahre  1892  nahezu  noch 
nal  so  häufig  aufgetreten  wie  in  den  früheren  drei  Jahren  und  erreichte  die  Morbidi- 
ciffer^  trotz  der  im  Jahre  1893  eingetretenen  Verminderung  der  Zahl  der  Fälle,  nicht  mehr 

früheren  Stand.  Von  88*1  Erkrankungsfällen  auf  100.000  Einwohner  sank  diese  Ver- 
nisszahl  in  den  Jahren  1890  und  189L  auf  87*9  und  85*8,  stieg  aber  1892  auf  152*1 

ging   1893  nur  auf  117  zurück. 
Die  einzelnen  Länder   bieten  aber  hinsichtlich  der  Häufigkeit  der  Typhuserkrankungen 

wesentlich  verschiedenes  Verhalten.  In  dem  erwähnten  5jährigen  Zeiträume  stehen 
izien  und  die  Bukowina  in  der  Häufigkeitsscala  obenan.  In  den  Jahren  1889  —  1892 
irtraf  die  Typhusmorbidilät  in  der  Bukowina  jene  in  Galizien  um  ein  Bedeutendes,  im 
ire   1892  aber  stellte  sich  ein  gerade  umgekehrtes  Verhältniss  heraus. 

Relativ  hohe  Morbiditätsziffern  weisen  in  allen  fünf  Jahren  die  Mehrzahl  der  Alpen- 
der  auf,  denen  sich  Mähren  und  Schlesien  anschliessen.  In  Krain  trafen  im  Jahre  1892 
r  lOO.OOO  Einwohner  219,    im   folgenden  Jahre    178,    in  Tirol  im  ersteren   Jahre  103, 

letzteren  169,  in  Kärnten  110,    beziehungsweise  154,    im  Jahre  1892  in  Mähren  126, 

Triest  114  Typhuserkrankungen.  Die  relativ  hohe  Typhus-Morbidität  in  Tirol  ist  durch 
s  häufige  Auftreten  der  Krankheit  im  italienischen  Landestheile  veranlasst.  In  den  beiden 
zten  Jahren,  in  denen  diese  Zahl  der  Typhusfälle  so  bedeutend  angestiegen  ist,  kamen  im 
utschen  Landestheile  73,  beziehungsweise  77,  im  italienischen  Landestheile  aber  1892 
tl,  im  folgenden  Jahre  393  Typhuserkrankungen  auf  100.000  Einwohner. 

Als  Ursache  des  so  häufigen  Auftretens  der  Krankheit  im  italienischen  Theile  Tirols 
irden  ebenso  wie  hinsichtlich  des  epidemischen  Auftretens  derselben  in  anderen  Ländern 
tmei&t  ungünstige  Trinkwasserverhältnisse  beschuldigt. 

Eine  mnerhalb  enger  Grenzen  sich  bewegende  Typhus-Morbidität  weist  Böhmen,  eine 
jffallend  und  constant  niedrige  Ziffer  Dalmatien  auf. 

Die  aus  den  Nachweisungen  der  Epidemieberichte  berechnete  Mortalitätsziffer  bewegte 
ch  in  den  drei  Jahren  1889 — 1891  zwischen  13  und  14  auf  100.000,  stieg  im  Jahre 
892  auf  20*7,  und  sank  1893  auf  17*4.  Im  Galizien  stieg  sie  im  Jahre  1892  auf  mehr 
Is  das  Doppelte  jener  des  Vorjahres,  in  der  Bukowina,  wie  sie  in  den  ersten  vier  Jahren 
wischen  56  und  66  betragen  hatte,  sank  sie  im  Jahre  1893  auf  34'6.  Selbstverständlich 
(t  der  Werth  dieser  Verhältnisszahlen  ein  verschiedener,  nach  der  genaueren  oder  weniger 
unktlichen  Erfüllung  der  Anzeigepflicht.  Ein  Vergleich  der  diesbezüglichen  Verhältnisse  in 
len  einzelnen  Ländern  ergibt,  dass  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  Salzburg,  Steiermark, 
Lämten,  Triest  alle  oder  fast  alle  Typhustodesfälle  schon  während  des  Jahres  zur  Kennt- 
)iss  der  politischen  Behörden  gelangten,  dass  in  Görz,  Istrien,  Tirol,  Vorarlberg,  Böhmen  und 
Aähren  in  den  letzten  Jahren  bedeutende  Fortschritte  erzielt  wurden.  In  Dalmatien,  wo 
n  den  Jahren  1889 — 1892  nur  ein  kleiner  Bruchtheil  der  Typhussterbefälle  besonders 
ingezeigt  worden  war,  kamen  den  Berichten  zufolge  im  Jahre  1893  alle  derartigen 
Sterbefälle  schon  während  des  Jahres  zur  Kennlniss  der  Behörden. 

Was  endlich  die  Lethalität  der  in  Rede  stehenden  Erkrankungen  betrifft,  ergaben 
sich  in  allen  fünf  Jahren  fast  übereinstimmende  Ziffern,  14'9 — 15*5  Percent  lethal  ver- 
laufene Erkrankungsfälle.  In  den  Ländern,  in  denen  der  Anzeigepflicht  vollständiger  nach- 
gekommen wird,  war  die  Lethalitätsziffer  eine  höhere  (20 — 30  Percent)  als  in  den  Ländern 
mit  mangelhaften  Anzeigen  Es  kann  daher  den  betreffenden  Ziffern  kein  grösserer  Werth 
beigemessen  werden. 

6.  Flecktyphus, 

Im  Gegensatze  zu  den  bisher  angeführten  Infectionskrankheiten,  welebe  sieh  Aber 
das  ganze  im  Reiehsrathe  vertretene  Ländergebiet  in  grösserer  oder  geringerer  Extensität 
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verbreiten,  kann  der  Fleektyphus  heute  als  eine  auf  gewisse  Gegenden  beschränkte  endemisebe 
Krankheit  angesehen  werden,  welche  nur  mehr  ausnahmsweise  Aber  sein  seit  langer  Zeh 
behauptetes  Territorium  hinausgreift.  Den  Boden  für  diese  Krankheit  bildete  Galiaien  mit 
den  angrenzenden  Theilen  der  Bukowina  und  von  Schlesien,  sowie  einzelnen  diesem  Gebi^e 
benachbarten  Bezirken  Mährens.  Den  sanitären  Fortschritten  der  Neuzeit  ist  es  za  danken, 
dass  in  Mähren,  Schlesien  und  in  der  Bukowina  die  Krankheit  seltener  geworden,  und  Ver- 
schleppungen derselben  nach  Böhmen  und  Niederösterreich  nur  mehr  zu  den  Ausnabroeo 
gehören.  Auch  in  Galizien  wurde  das  Verbreitungsgebiet  eingeschränkt. 

Im  Jahre  1892  trat  die  Krankheit  in  Niederösterreich  (5  eingeschleppte  Fälle),  in 
Böhmen,  Mähren,  Schlesien,  Galizien  und  in  der  Bukowina  auf,  epidemisch  nur  in  einleben 
Theilen  Galiziens.  Früher  waren  nicht  selten  in  Gefangenanstalten  Hausepidemien  von 
Flecktyphus  beobachtet  worden,  welche  von  eingelieferten  Häftlingen  ausgingen.  Aueh  im 
Jahre  1892  war  dies  in  der  Frohnfeste  zu  Neutitschein  beobachtet  worden.  Die  EänfOhrong 
strenger  hygienischer  Massnahmen,  die  durch  die  Anschaffung  von  Desinfectionsapparaten 
für  diese  Anstalten  ermöglichte  gründliche  Unschädlichmachung  eingebrachter  Krankheitakeine 
hatten  aber  den  Erfolg,  dass  in  Mähren  und  Schlesien  derartige  Vorkommnisse  im  Jahre  1892 
nur  mehr  in  Ausnahmsfällen,  im  Jahre  1893  in  Schlesien  gar  nicht  beobachtet  wiirdei. 
Das  letztere  Land  blieb  in  diesem  Jahre  vom  Flecktyphus  ganz  yerschont.  In  Mähren  v^ 
Galizien  sank  die  Zahl  der  Erkrankungen  im  Jahre  1893  auf  fast  die  Hälfte  jener  da 
Vorjahres,  in  der  Bukowina  auf  8  von  31,  und  ist  zu  hoffen,  dass  mit  den  sanitärea 
Fortschritten,  deren  Nutzen  sich  nach  und  nach  geltend  macht,  auch  die  Krankheiti- 
Verschleppungen  nach  auswärts  aufhören  werden. 

7.  Cholera  asiatica. 

Als  im  Jahre  1892  die  Cholera  auf  dem  Wanderzuge  aus  ihrem  Ursprungsgebiete 
in  Asien  gegen  Europa  unaufhaltsam  vordrang,  in  Russland  verheerend  auftrat  und  aaeh 
im  Deutschen  Reiche  Eingang  gefunden  hatte,  bestand  für  Oesterreich  von  Osten  and 
Norden  her  die  grösste  Gefahr  und  musste  diese  von  der  Sanitätsverwaltung  um  so  höher 
angeschlagen  werden,  als  das  zunächst  bedrohte  einheimische  Gebiet  aus  vielfachen  Gründen 
als  ein  ausserordentlich  günstiger  Boden  für  die  Weiterentwicklung  und  Verbreitung  des 
Krankheitskeimes  anzusehen  war.  Den  wenn  auch  in  Eile,  aber  zielbewnsst  eingeleitetea 
prophylaktischen  Vorkehrungen,  deren  Durchführung  mit  aller  Strenge  bewirkt  wurde,  stand 
nicht  die  sichere  Hoffnung  zur  Seite,  dass  es  gelingen  werde,  mit  Erfolg  den  Seuehenzng  auf- 
zuhalten. Wider  Erwarten  gelang  es  aber,  einer  weiteren  Verbreitung  der  Krankheit,  deren 
Einschleppung  trotz  aller  Wachsamkeit  nicht  aufzuhalten  war,  wirksam  Einhalt  zu  thnn 
und  die  eingeschleppten  Fälle  entweder  zu  iseliren  oder  dort,  wo  eine  Kranheitsttber* 
tragung  bereits  stattgefunden  hatte,  als  die  politischen  Behörden  von  dem  Bestände  von 
Cholerafällen  Kenntniss  erlangten,  dem  Ausbruche  einer  ausgedehnten  Epidemie  mit  Erfolg 
Einhalt  zu  thun.  Ueber  die  im  Jahre  1892  beobachteten  Choleraftlle  wurde  bereits  in 
der  Beilage  zu  Nr.  3  des  Jahrganges  1893  dieses  Blattes  berichtet  und  mögen  hier  nur 
noch  die  Summarergebnisse  Raum  finden. 

In  diesem  Jahre  wurden  214  Choleraerkrankungs-  und  125  Todesfälle  eonstatirt, 
welche  sich  in  folgender  Weise  vertheilen: 

Galizien  in               9  Bezirken,  32  Gemeinden  207  Erkrankungen,  119  Todesfillie 

Niederösterreich  in  1  Bezirke,       1  Gemeinde         4              »  3  » 

Steiermark  inl>l»               2              »  2» 

Böhmen  in                1         »           1          »               1  Erkrankung,  1  Todesfall. 

Die  Cholerafälle  in  Galizien  waren  auf  Einschleppungen,  wahrscheinlich  aus  Russland, 
jene  in  Niederösterreich,  Steiermark  und  Böhmen  auf  eine  solche  aus  Ungarn  anrflckzuftlhrea. 

Im  Jahre  1893  bestand  die  von  Russland  her  drohende  Gefahr  fort,  im  Sommer 
und  Herbst   gesellte    sich    aber  auch  noch  die  gleiche  Gefahr  von  Ungarn  hinzu,    wo  die 
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e  fast  in  allen  Comitaten  aufgetreten  war.  Ueberdies  bestand  Cholera  in  anderen 
OBterreich- Ungarn  angrenzenden  Ländern,  wodurch  bei  dem  lebhaften  Verkehre  mit 
)lben   die  Möglichkeit  einer  Einschleppung  bedeutend  erhöht  wurde. 

In  den  ersten  Jahreswochen  zogen  sich  in  den  am  Zbruczflusse  gelegenen  Gemeinden 
»olitisehen  Bezirke  Borszczow  und  Husiatyn  als  Fortsetzung  der  im  Vorjahre  daselbst 
ndenen  Epidemien  anzusehende  Cbolerafälle  fort.  Es  erkrankten  in  11  Gemeinden  der 
unten   Bezirke  bis  Ende  Februar  noch  35  und  starben  23  Personen. 

In  der  zweiten  Hälfte  des  Monates  März  erkrankte  ein  Diener  der  Finanzwach- 
isehaft  in  Zalucze  im  Bezirke  Borszczow  und  in  kurzen  Zwischenräumen  folgten  in 
^nieinden  des  Bezirkes  Borszczow  weitere  Fälle,  während  in  den  Bezirken  Buczacz 
T arnopol  je  1  eingeschleppter  Fall  eonstatirt  wurde. 

Die  Zahl  der  in  diesen  3  Bezirken  und  11  Gemeinden  in  den  Monaten  März  und 
il   aufgetretenen  Cholerafälle  betrug  40,  jene  der  Todesfälle  25. 

Wochen    hindurch    blieb   das   im   Reichsrathe   vertretene  Ländergebiet   von  Cholera 

bis  von  Ungarn  her,  in  dessen  nordöstlichem  Theile  die  Seuche  ausgebrochen  war, 
Ler  eine  neue  Einsehleppung  erfolgte.  In  Ungarn  war  die  Krankheit  unter  den  beim 
snbahnbaue  beschäftigten  Arbeitern,  muthmasslieh  durch  solche,  welche  aus  der  Türkei 
ommen    waren,    eingeschleppt,   aufgetreten    und  verbreitete   sich    längs  der  ganzen   im 

begriffenen  Eisenbahnlinie  Marm.-Szigeth — Stanislau  auf  ungarischem  und  galizischem 
ritorium,  wobei  die  mit  Ansammlung  einer  grossen  Zahl  von  Menschen  auf  beschränktem 
ime  verbundenen  sanitären  Missstände  als  wesentlich  begünstigende  Momente  mitwirkten, 
irend  andererseits  durch  die  Flucht  ganzer  Gruppen  von  Arbeitern  die  Krankheit  ver- 
itet  wurde.  In  Ungarn  wurde  der  erste  Cholerafall  am  10-  Juli,  in  Galizien  am 
August  eonstatirt. 

Wenn  auch  die  nach  Constatirung  der  Krankheit  sofort  eingeleiteten  Massnahmen 
gs  der  Eisenbahnstrecke  den  Ausbruch  einer  Epidemie  nicht  mehr  vollständig  hintan- 
iten  konnten  und  die  Krankheit  in  Folge  der  nicht  selten  auf  Umwegen  vor  sich  ge- 
ngenen  Flucht  der  Arbeiter  auch  in  anderen  Bezirken  Eingang  gefunden  hatte,  über- 
is  aus  Russland  eingeschleppt  wurde,  gelang  es  doch  der  energischen  Thätigkeit  der 
erwiegenden  Mehrzahl  der  politischen  Bezirksbehörden,  den  Ausbruch  einer  intensiven 
>idemie  hintanzuhalten. 

Vov  den    37    galizischen  Bezirken,    in    denen  Cholera  auftrat,    blieb  die  Krankheit 

12  auf  1,  in  10  auf  2,  in  4  auf  3  Gemeinden  beschränkt  und  kam  es  nur  in  5  Be- 
rken  zu  einer  epidemischen  Ausbreitung.  Die  Gesammtzahl  der  vom  3.  August  bis  zum 
iiresschlusse  aus  154  Gemeinden  der  ergriffenen  37  Bezirke  angezeigten  Erkrankungs- 
lle  betrug  1452,  jene  der  Todesfälle  849. 

Ausserhalb  Galizien  traten  vereinzelt  Cholerafälle  noch  in  der  Bukowina,  in  Nieder- 
iterreich  auf  und  starb  an  dieser  Krankheit  ein  aus  Ungarn  zugereister  italienischer 
rbeiter  in  Steiermark. 

Für  das  Jahr  1893  ergaben  sich: 

in  Galizien     ....     1523  Erkrankungsfälle,  896  Todesfälle 

19  >  13  » 

4  >  3  » 

1  Erkrankungsfall,         1  Todesfall 


>  der  Bukowina 

>  Niederösterreich  • 
»  Steiermark     .     . 


zusammen 


1547  Erkrankungsfälle,  913  Todesfälle. 

Der  Bericht  über  die  Todesarten  weist  für  Galizien  903,  somit  um  7  Todesfälle 
mehr  auf,  als  die  wöchentlich  eingelaufenen  Berichte,  und  ist  diese  Differenz  wohl  auf  nicht 
gemeldete,  später  erfolgte  Richtigstellungen  zu  beziehen. 

8.  Ruhr. 

Die  Dysenterie,  welche  in  Galizien  und  in  der  Bukowina  am  weitesten  verbreitet 
und  alljährlich  in  einer  sehr  grossen  Zahl  von  Fällen  vorzukommen  pflegt,  verursachte  im 


—     152    — 

Jahre  1892  erheblieh  weniger  Erkrankungsfälle  als  in  den  yorausgegangenen  Jaliran,  ia 
Jahre  1893  aber  ging  diese  Zahl  nooh  weiter  zurfiek.  In  der  Mehrzahl  der  fibrigen  Lkider 
war  Ruhr  im  Jahre  1892  h&ufiger  angezeigt  worden,  als  in  den  drei  vorhergegangeneB 
und  in  dem  folgenden  Jahre. 

9.  Kindbettfiebef-, 

Die  Naehweisungen  über  das  Auftreten  puerperaler  Infeetionskrankheiten  wäsen  seit 
dem  Jahre  1889  eine  von  Jahr  zu  Jahr  zunehmende  Ausbreitung  und  Yermehnuig  der 
Zahl  der  Fftlle  auf,  was  nur  auf  Reehnung  häufig  erstatteter  Anzeigen  kommt.  Zumeist 
handelte  es  sich  um  vereinzelte  Fälle  in  einzelnen  Gemeinden.  In  einem  mährischen  Bezirke, 
wo  die  üebertragung  der  Krankheit  durch  eine  Hebamme  verschuldet  war,  wurde  gegeo 
diese  die  Strafamtshandlung  eingeleitet. 

10.  Andere  Infeetionskrankheiten. 

Schafblattern  wurden  im  Jahre  1892  aus  allen  Ländern  ausser  Tirol- Vorarl- 
berg, Mähren,  Galizien  und  Bukowina,  im  Jahre  1893  aus  allen  Ländern  ausser  Istriei 
und  Dalmatien  angezeigt.  Die  Gesammtzahl  der  gemeldeten  Fälle  betrug  im  ersteren  Jahie 
6022,  im  letzten  7530. 

Keuchhusten  war  über  alle  Verwaltungsgebiete  verbreitet.  Es  wurden  1892 
17.345,  im  Jahre  1893  28.468  Erkrankungsfälle  angezeigt. 

Influenza  trat  in  beiden  Jahren,  und  zwar  im  Jahre  1892  fast  in  allen  Länden 
auf.  Es  wurden  im  letzteren  Jahre  112.119,  im  Jahre  1893  nur  mehr  26.227  Erkrankan^ 
fälle   angezeigt     Die  Zahl   der   angezeigten    Todesfälle   belief   sich    auf  1928,    bzw.  314. 

Epidemische  Parotitis  ist  1892  in  den  Berichten  der  Landesbehörden  in 
Oborösterreich,  Salzburg,  Steiermark,  GOrz-Gradisca,  Böhmen  und  Schlesien  mit  3198,  in 
Jahre  1893  in  Steiermark,  Böhmen,  Sohlesien  und  Galizien  mit  2014  Fällen  ausgewieses. 

Meningitis  cerebrospinalis  wurde  im  Jahre  1892  in  Salzburg,  Steiermark, 
Triest,  Istrien,  Böhmen  und  Dalmatien  in  46  Fällen,  davon  32  lethalen,  im  Jahre  1893 
in  denselben  Ländern,  mit  Ausnahme  des  Kflstenlandes,  in  44  Fällen  beobachtet,  von  denen 
28  tödtlich  endeten. 
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Kosten  der  Epidemietilgung.*) 

Die  Auslagen,  welche  die  Vorkehrangen  und  Massnahmen  zur  Tilgung  von 
fectionskrankheiten  dem  Staatsschatze  verursachten,  waren  in  den  Jahren  1892 
id  1893  erheblich  höhere  als  in  vorausgegangenen  Jahren. 

Dieselben  betrugen 


GetamintsniniDe 
in  Onlden 

Kosten  per  Kopf  der 
BeTSlkerang  in  Kreuzern 

1892 

1893 

1892 

1893 

7543  34 

10337-82 

0-26 

0-39 

3553-85 

740.0172 

0-45 

009 

2125-70 

1081-19 

1-23 

0-62 

7402-6372 

9864-35 

058 

0-77 

2653-48 

4219-75 

0-74 

117 

7718-4472 

3654-28 

1-55 

0-73 

3655-8672 

8160-0972 

0-68 

1-51 

3859.36 

6172-61 

0-41 

0-66 

78250-1772 

54088-3972 

1-34 

0-93 

4646-56 

4711-21 

0-20 

0-27 

8537-51 

9589-52 

1-41 

1-58 

177465-40 

249320-68 

2-69 

3-77 

21915-0472 

23688-18 

3-39 

3-66 

2771-22 

859  9772 

0-53 

0-16 

332098-5872 

386478-07 

1-39 

1-62 

Niederösterreich 
Oberösterreich 


Salzburg 

Steiermark 

Kärnten 


Krain 


Küstenland 


Tirol  und  Vorarlberg 


Böhmen 
Mähren 
Schlesien  . 
Galizien  . 
Bukowina  . 
Dalmatien  \, 
Oesterreich 


Die  bedeutende,  auf  das  doppelte  des  für  das  Jahr  1891  nachgewiesenen 
Betrages  hinaufgegangene  Steigerung  dieser  Auslagen  war  durch  das  Auftreten  der 
Cholera  in  Galizien  und  durch  die  umfangreichen  Massnahmen  gegen  Einschleppung 
der  Cholera  längs  der  ganzen  nördlichen  und  östlichen  Reichsgrenze  bedingt.  Die 
Gesammtsumme  der  Auslagen  für  Choleramassnahmen  betrug  im  Jahre  1892 
131.600  fl.,  im  Jahre  1893  212.531  fl.  Die  Kosten  im  letzteren  Jahre  erhöhten  sich 
auch  dadurch,  dass  eine  Reihe  von  Auslagen  aus  dem  Jahre  1892  erst  im  folgenden 
Jahre  bekannt  und  beglichen  wurde. 

In  gleicher  Weise  und  aus  gleicher  Ursache  erscheinen  Auslagen  für  die  im 
Jahre  1893  durchgeführten  Choleramassnahmen  erst  im  Jahre  1894  als  Ausgaben 
nachgewiesen. 


*)  Vergl.  Jahrgang  1893  d.  Bl.  Seite  2. 
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Die  Massnahmen  gegen'  Blattern,  Scharlach ,  Croup  und  Diphtheritis  sowie 
namentlich  jene  gegen  Typhus  verursachten  höhere  Auslagen  als  im  Vorjahre,  dagegm 
waren  die  aus  Anlass  des  Auftretens  der  Masern  erlaufenen  Kosten  niedriger. 

Die  folgende  Uebersicht  zeigt  die  Auslagen  für  die  einzelnen  der  letzterwähnten 
Krankheiten  für  die  beiden  Jahre  in  runden  Zahlen. 


Blattern 


1892      1893 


Scharlach 


1892      1893 


Croup  and 
Diphtheritis 


1892 


1893 


Masern 


Typhus*»)    i 


1892 


1893 


1892     1893 


Niederösterreich.  . 
Oberösterreich    .  . 

Salzburg 

Steiermark    .  .  .  . 
Kärnten 


Krain 


Küstenland   .  .  .  . 
Tirol  u.  Vorarlberg 


Böhmen 
Mähren    , 
Schlesien 
Galizien 


Bukowina 
Dalmatien 


Summe  .  . 


710 
148 
373 
16 
22 
578 
133 


686 

I 

97 


16 


397 


235 
2041 


42     278 


10429 
332 
501 

16530 
312 

*2101 

32126 


9705 
*291 
270 

16097 
255 
159 

30533 


340 

65 

359 

269 

958 

540 

503 

148 

4785 

95 

86 

13222 

2997 

240 

24607 


541 

31 

169 

647 

770 

229 

1271 

1013 

6576 

369 

274 

14662 

882 

250 

27685 


370 
195 


48       79 


193 

68 

1152 

1429 

944 
4871 

178 


89 

2126 

76 

11739 


611 
167 


538 

132 

503 

1740 

I 

1140 

5454 

306 

13 

395 

2422 

101 

13601 


596 
25 
16 

871 
58 

148 


59 

72 

9095 

23 

226 

3551 

125 


14867 


862 
34 


291 
296 
133 
303 
319 

7151 

47 

115 

3246 
64 


561 1    637 

I 

447     332 


72       90 


898 


705 


574,    593 
2272   1509 

I 

480     522 


641 


3553 


1793 
6153 


754     427 


291 

L 
I 

31389 

4796 

84 


1286246811 


148 

25752 

3580 

113 
42355 


Die    Auslagen,     welche    im    Durchschnitte    auf    einen    von    der   betretenden 
Krankheit  inficirten  Bezirk  entfielen,  betrugen  bei 


Blattern 

Scharlach 

Croup  nnd  Diphtheritis 

Masern 

Typhus 


1891 
143-7 
82-8 
35-3 
54-7 
76-5 


1892 

1893 

1569 

148-2 

77-4 

82-1 

39-8 

420 

47-2 

42-6 

136-5 

121-7 

*)  Einschliesslich  Auslagen  für  Impfang. 
**)  Ileotyphus  und  Flecktyphus. 


Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 


Beiblatt  zur  IFoehenseltrlfl;: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  36.  —  6.  September  1894. 


OflTene  Stellen. 


Böhmen.  Districtsarztesstelle  in  Osttedek, 
Bes.  Beneschau,  mit  4490  £inw.  und  57  Qua- 
dratkilometer Flächenansmase.  Jahresgehslt 
400  fl.,  Beisepaaschale  200  fl.,  freie  Wohnung 
von  der  Gemeinde  und  15  Meter  Brennholz 
von    der  Gutsherrachaft  Osttedek. 

Die  im  Sinne  §5deBGemeinde8anität9ge8.  vom 

23.    Febr.  1888   belegten  Gesuche   sind  beim 

Beairluausfichuase  Beneschau  einzubringen. 

Kärnten.   Districtsarsteflstelle  für  das  obere 

MetnitBtbal  mit  dem  Wohnsitze   in  Grades. 

Mit  dieser  Stelle  ist  eine  Dotation  von  jähr- 
lich 700  fl.,  und  zwar  300  fl.,  aus  dem  kämt- 
nerischen  Landesfonde  und  400  fl.  von  den 
Gemeinden  Metnitz  und  Grades,  femer  die  den 
Districtsärzten  in  Kärnten  für  Besorgung  der 
Todtenbeschau,  Impfung,  Armenbehandlungetc. 
gesetzlich  gesicherten  Gebühren  verbunden; 
aueh  hat  der  Districtsarzt  f&r  die  Behandlung 
der  Krankencassenmitglieder  gewisse,  näher 
zu  vereinbarende  Gebühren  zu  gewärtigen. 

Derselbe  ist  verpflichtet,  eine  Hausapotheke 
zu  führen,  und  ist  zur  Kegenseitigen  Kündigung 
eine  Frist  von  zwei  Monaten  vorbehalten. 

Auf  diesen  Posten  reflectirende  Aerzte  und 
Wundärzte  haben  ihre  mit  dem  Tauf-,  respec- 
tive  Geburtsscheine,  Diplome  und  Zeugnissen 
über  die  bisherige  Verwendung  belegten  Ge- 
suche bis  lö.  September  1.  J.  an  die  k.  k. 
Bezirkshauptmannschaft  St.  Veit  zu  überreichen. 
Tirol.  1.  Gemeindearztesstelle  in  Kurtatsch 
mit  einer  Einwohnerschaft   von  2211    Seelen. 

Der  Gemeindearzt  bezieht  ein  Wartegeld  von 
700  fl.  und  übernimmt  die  Verpflichtung  zur  | 


Haltung  einer  Hausapotheke  und  zur  Ver- 
sehung des  Gemeindesanitätsdienstes  im 
Sinne  der  Dienstesinstruction  für  Gemeinde- 
ärzte (Statth.  Kundmachung  vom  24.  Februar 
1886,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  8). 

Die  Gebühren  für  Besuche  sind  normirt,  und 
wird  zur  LOsnng  des  Vertrages  eine  gegen- 
seitige halbjährige  Kündigung  bedingt. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
den  Nachweisen  des  an  einer  inländischen  Uni« 
versität  erlangten  Grades  eines  Doctors  der 
Gesammtheilkunde,  oder  der  Medicin  und 
Chirurgie  und  Magisters  der  Geburtshilfe  ver- 
sehenen Gesuche  bis  15.  September  d.  J. 
an  die  Gremeindevorstehung  in  Kurtatsch, 
welche  über  die  näheren  Bedingungen  auch 
Aufschluss  ertheilt,  einzubringen. 

2.  Gemeindearztesstelle  für 
den  Sanitätsbezirk  Majrhofen,  bestehend 
aus  den  Gemeinden  Mayrhofen,  Brandberg, 
Lanisach,  Schwendau,  Schwendberg,  Tnx,  mit 
zusammen  4000  Einwohnern. 

Der  Arzt  bezieht  ein  Fixum  von  300  fl.  und 
hat  den  Gemeindesanitätsdienst  im  Sinne  der 
h.  Statthalterei- Verordnung  vom  24.  Februar 
1885  zu  besorgen  und  eine  Hausapotheke  zu 
halten. 

Gegenseitige  vierteljährige  Kündigping. 

Bewerber  haben  ihre  ordnungsgemäss 
instruirten  Gesuche  bis  1.  Cetebe r  an 
die  Gemeindevorstehung  Majrhofen  einzu- 
senden. 


Stand  der  Thierseucben  im  Auslande. 

Ru88land.    Epizootien.  *'') 

Binderpest. 

Im    Monate  Decemher  1893  sind  in  Russland   an   der  Rinderpest   gefallen  (vertilgt  worden) 
Rinder : 

A.  In  Grossrussland  im  Gouvernement :  Woronesch  35  (103). 

B.  In  Kleinruss  land  in  den  Gouvernements :  Charkow  4  (112;,  Poltawa  —  (13). 

C.  In  Ostrussland  in  den  Gouvernements :   Astrachan  7  (204)  und  Donische  Kosaken  40  (803). 

D.  In  Südrussland  im  Gouvernement:  Jekaterinoslaw  32  (566). 

E.  In  Kaukasien  in  den  Gouvernemento:  Kuban  913  (40),  Stawropol  2733  (— ),  Terek  337(1). 
Während  dieses   Zeitraumes  bestand  in  Transkaukasien  und  im  asiatischen   Russ- 
land, wo  die  Massregel  der  Keulung   noch  nicht  eingeführt   ist  oder   nur  zeitweilig  besteht,  die 
Rinderpest  in   folgenden   Gouvernements  und  Gebieten;  £lisabethpol,  Katais  und  Tiflis. 

•)  Siebe  Beiblatt  sa  Nr.  18,  Jsbrganc  1894. 
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Uebersicht 

über  die    Verbreitangf  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindern,   Beiirktn,   Ort«n   «ad  HSitD 
iant  der  am  31.  Ang^ost  1894  Yorgelegenen  Berichte  der  poUt.  Landesbahördfln. 
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Anmerkung.  Rinderpeac  ist  In  den  Im  Relohsrethe  yertretenen  KOnlffrelohen  und  I«Andem  dskt 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zakl  dar  Ortaehaften  iat  die  der  OntageMete  inbegrifleu. 
•*)  Aneh    die    früheren    im    »fistarreichisohen   Sanititeweaenc    TerOffMitUehten  üeberatehMB   wiesen    die  jeereür 
Oesammtsakl  der  Besirke ,  Orte  und  Höfe  naok,  in  walohen  Tereenehte  Thlere  Ton  der  letttan  Beriehtaperiode  ▼ertHibia 
oder  in  der  betreffenden  Periode  eagewaohaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  14.  Au^nst  1894  herrschten  dem  vom   kgl.  nngar.  Aekerbaominiaterinm  heraosfe^beo 
weise  infolge: 
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Bothlanf  der  Schweine 
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5       > 
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2358 
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42 

15      > 

156 
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Pocken 

10 

—  Stadt, 

13 

28 

B&nde 

33 

4  Stftdten, 
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Wnthkrankheit 

41 

11      » 

211 

263 

Bl&schenansschlag 

6 

1  Stadt, 

10 

20 

Rinderp 

est  ist 

nicht 

aufgetreten. 

VeraniwortUcher   Redactear:   Ledwl«  Werner.    Verla»  Yon  Alfred  HQIder  in  Wien.    Dmok  Ton  Friedrlek  Jasper  in  Wie». 
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B«iblatt  zur  Woehensehrift: 

Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  37.  —  13.  September  1894. 


Offene  Stellen. 


)er&8terreich.  Gemeindearstesstelle  in 
Asohachmit  1340 Einwohnern.  Die  Gemeinde 
leistet  für  die  Vornahme  der  Todtenbeschan 
und  Behandlung  der  Armen  einen  jährlichen 
Betrag*  von  25()  ü.  Dem  Gemeindearzte  ist  es 
Überlassen,  mit  der  Filiale  des  allgemeinen 
Arbeiterkrankenvereines  Steyr  in  Aschach 
persönlich  ein  Uebereinkommen,  betreffend 
die  Uebemahme  der  Behandlung  der  Vereins- 
mitglieder,  zu  treffen. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  belegten  Ge' 
suche  bis  1.  October  d.  J.  an  die  Gemeinde- 
Yorstehung  Aschach  bei  Stejer  einzusenden. 

eiermark.  Gemeindearztesstelle  im 
Markte  Luttenberg,  dem  Sitze  einer  k.  k. 
Bezirkshauptmannschaft  etc.,  Eisenbahn-,  Post- 
nnd  Telegraphen-Station.  Gehalt  500  fl.  Be- 
werber, welche  Doctoren  der  gesammten  Heil- 
kunde sein  müssen,  wollen  ihre  instruirten 
Gesuche  bis  Ende  September  d  J.  beim 
Gemeindeamte  Luttenberg  überreichen.  Kennt- 
nisB  beider  Landessprachen  wünschenswerth. 

rol.  1.  Gemeindearztesstelle  für  die  Ge- 
meinden Pians,  Grins  und  Strengen  (2400 
Seelen)  mit  dem  Wohnsitze  in  Pians.  Wart- 
geld 330  fl.,  Freiwohnung  mit  Obst-  und  Ge- 


müsegarten, nebst  8  Cubikmeter  Holz.  Der 
Arzt  ist  zur  Haltung  einer  Hausapotheke  ver- 
pflichtet, und  hat  den  Sanit&tsdienst  in  den  ge- 
nannten Gemeinden  im  Sinne  der  Dienstesin- 
strnction  für  GemeindeArzte  (Statth.-Kund- 
machung  24.  Februar  188Ö,  L.  G.  u.  V.  Bl. 
Nr.  8)  zu  versehen. 

Ganggebühren  sind  normirt. 

Gesuche  sind  an  die  Gemeinde  Pians,  wel- 
che nähere  Auskünfte  ertheilt,  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  für 
den  Sanitätsbezirk  Mayrhofen,  bestehend 
aus  den  Gemeinden  Mayrhofen,  Brandberg, 
Lanisach,  Schwendau,  Schwendberg,  Tnz,  mit 
zusammen  4000  Einwohnern. 

Der  Arzt  bezieht  ein  Fixum  von  300  fl.  und 
hat  den  Gemeindesanitätsdienst  im  Sinne  der 
h.  Statthalterei-Verordnung  vom  24.  Februar 
1886  zu  besorgen  und  eine  Hausapotheke  zu 
halten. 

Gegenseitige  vierteljährige  Kündigung. 

Bewerber  haben  ihre  ordnung^emäss 
instruirten  Gesuche  bis  1.  October  an 
die  Gemeindevorstehung  Mayrhofen  einzu- 
senden. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Ru88land.    Epizootien.  *) 

Binderpest. 

Im  Monate  Jänner  1894  sind  in  Russland  an  der  Rinderpest  gefallen  (vertilgt  worden) 
tder: 

A.  In  Kleinrussland  im  Gouvernement :  Charkow  —  (20). 

B.  In  Ostrussland  in  den  Gouvernements:   Astrachan  —(22)  und  Dooische  Kosaken  1   (236). 

C.  In  Südrussland  im  Gouvernement:   Jekaterinoslaw  48  (545). 

D.  In  Kaukasien  in  den  Gouvernements :  Kuban  1255  (2),  SUwropol  2664  (->),  Terek  204  (— ). 

Während  dieses  Zeitraumes  bestand  in  Transkaukasien  und  im  asiatischen  Russ- 
id,  wo  die  Massregel  der  Keulung  noch  nicht  eingeführt  ist  oder  nur  zeitweilig  besteht,  die 
iderpest  in   folgenden   Gouvernements  und  Gebieten:  Elisabethpol  und  Tiflis. 


•)  Siehe  Beiblatt  sä  Nr.  36,  Jahrgang  1894. 
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Beiblatt  zur  ÜToeheitselirlfft: 


,Das  österreichische  Sanitätswesen.*^ 


Nr.  38.  —  20.  September  1894. 


Offene  Stellen. 


Ohmen.  In  der  Sadt  Franenberg,  Bezirk  Bad- 
weis,  gelangt  die  mit  der  Entscheidung  der 
Stattfaalterei  in  Prag  vom  24.  Juli  1894, 
Z.  964Ö8.  bewilligte  Apotheker-Personal- 
g-erechtsame  zur  Besetzung. 

Bewerber  haben  ihre  gehOrig  instruirteu 
Gresnche  bis  längstens  30.  September  l.J.  bei 
der  k.  k.  Bezirksbauptmannsehaft  Budweis  zu 
überreichen. 

Dem  Gesuche  ist  beizuscbliessen : 

1.  Der  TanÜBchein,  beziehungsweise  der 
Geburtsschein. 

2.  Der  Nachweis  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschaft. 

3.  Das  amtsärztliche  Zeugniss  über  die 
Eignung  des  Bewerbers. 

4.  Die  Belege  über  die  Vorbildung,  nament- 
lich über  die  ganze  Conditionszeit,  sowie  die 
eventuelle  literarische  Thätigkeit. 

5.  Das  Original-Diplom  des  erhaltenen  Ma- 
gistergrades. 

6.  Den  behördlich  bestätigten  Vermögens- 
nachweis. 

7.  Das  Wohlverhaltungszeugniss. 

Nie  de  rösterreich.  Im  Status  der  Abtheilungs- 
vorstände  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten 
ist  die  Stelle  eines  ordinirenden  Arztes, 
zugleich  Abtheilungsvorstandes  einer  medici- 
nischen  Abtheilung  mit  dem  Range  der  Vlll. 
und  den  Bezügen  der  IX.  Rangsdases  zu  besetzen. 
Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  Tauf-  oder  Geburtsscheine,  dem  Heimat - 
scheine,  den  Nachweisen  über  die  Erwerbung 
des  Doctorates  der  g^sammten  Heilkunde  an 
einer  österreichischen  Universität,  sowie  mit 
den  sonstigen  Dienstesdocumenten  versehenen 
Gesuche,  und  zwar,  wenn  die  Bewerber  bereits 
im  Öffentlichen  Dienste  stehen,  im  Wege  ihrer 
vorgesetzten  Dienstbehörde,  sonst  unter  An- 
schluss  eines  amtsärztlichen  Gesundheits-  und 
legalen  Sittenzeugnisses  unmittelbar  im  Ein- 
reichungsprotokolle  des  k.  k.  Statthall  erei-Präsi- 
diums  bis  30.  September  1894  zu  über- 
reichen. 

Auf  Bewerber,  welche  nicht  im  öffentlichen 
Dienste  stehen,  kann  .dann  keine  Rücksicht 
genommen  werden,  wenn  sie  bereits  das 
40.  Lebensjahr  erreicht  haben,  es  sei  denn, 
dass  dieselben  den  Nachweis  der  erwirkten 
Altersdispens  beibringen. 

Oberösterreich.  1.  Gemeindearztesstelle  in 
Asch  ach  mit  1340  Einwohnern.  Die  Gemeinde 


leistet  für  die  Vornahme  der  Todtenbeschau 
und  Behandlung  der  Armen  einen  jährlichen 
Betrag  von  260  fl.  Dem  Gemeindearzte  ist  es 
überlassen,  mit  der  Filiale  des  allgemeinen 
Arbeiterkrankenvereines  Stejr  in  Aschach 
persönlich  ein  Uebereinkommen,  betreffend 
die  Uebemahme  der  Behandlung  der  Vereins- 
mitglieder, zu  treffen. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  belegten  Ge- 
suche bis  1.  October  d.  J.  an  die  Gemeinde- 
vorstehung  Aschach  bei  Steyer  einzusenden. 

2.  Stelle  eines  Strafanstaltsarztes  in 
der  Männerstrafanstalt  Garsten  mit  dem 
Range  und  Gehahe  der  IX.  Rangsclasse,  der 
Activitätszulage  jährlicher  200  fl.,  mit  dem 
Grenusse  einer  Natural  wohnung  und  eines  Jahres- 
deputates von  14  Kubikmeter  harten,  7  Kubik- 
meter weichen  Scheitholzes  und  10  Kilogramm 
Stearinkerzen. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  ge- 
hörig instruirteu  Gesuche  bis  5.  October 
1.  J.  bei  der  Oberstaatsanwaltschaft  Wien  zu 
überreichen. 
Tirol.  1.  Gemeindearztesstelle  für  die  Ge- 
meinden Plans,  Grins  und  Strengen  (2400 
Seelen)  mit  dem  Wohnsitze  in  Plans.  Wart- 
geld 330  fl.,  Freiwohnung  mit  Obst*  und  Ge- 
müsegarten, nebst  8  Kubikmeter  Holz.  Der 
Arzt  ist  zur  Haltung  einer  Hausapotheke  ver- 
pflichtet, und  hat  den  Sanitätsdienst  in  den  ge- 
nannten Gemeinden  im  Sinne  der  Dienstesin- 
struction  für  Gemeindeärzte  (Statth.-Kund- 
machung  24.  Februar  188Ö,  L.  G.  u.  V.  Bl. 
Nr.  8)  zu  versehen. 

Ganggebühren  sind  normirt. 

Gesuche  sind  an  die  Gemeinde  Plans,  wel- 
che nähere  Auskünfte  ertheilt,  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  fÜiF 
den  Sanitätsbezirk  Mayrhofen,  bestehend 
aus  den  Gemeinden  Mayrhofen,  Brandberg, 
Lanisach,  Schwendau,  Schwendberg,  Tuz,  mit 
zusammen  4000  Einwohnern. 

Der  Arzt  bezieht  ein  Fixum  von  300  fl.  und 
hat  den  Gemeindesanitätsdienst  im  Sinne  der 
h.  Stattbalterei- Verordnung  vom  24.  Februar 
1885  zu  besorgen  und  eine  Hausapotheke  zu 
halten. 

Gegenseitige  vierteljährige  Kündigung. 

Bewerber  haben  ihre  ordnungsgemäss 
instruirteu  Gesuche  bis  1.  October  an 
die  Gemeindevorstehung  Majrhofen  einzu- 
senden. 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 
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Beiblatt  zur  UToeheiiselirlft: 


„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  39.  —  27.  September  1894. 


Offene  Stellen. 


iGfamen.  1.  In  der  Stadt  Franenberg,  Bezirk  Bad- 
weis,  gelangt  die  mit  der  Entscheidnng  der 
SUttbalterei  in  Prag  vom  24.  Juli  1894, 
Z.  96458.  bewilligte  Apotheker-Personal- 
gerechtsame  zur  Besetzung. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  instruirteu 
Gesuche  bis  längstens  30.  September  l.J.  bei 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  Budweis  zu 
überreichen. 

Dem  Gesuche  ist  beizuschliessen: 

1.  Der  Taufschein,  beziehungsweise  der 
Geburtsschein. 

2.  Der  Nachweis  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschaft. 

3.  Das  amtsärztliche  Zeugniss  Über  die 
Eignung  des  Bewerbers. 

4.  Die  Belege  über  die  Vorbildung,  nament- 
lich über  die  ganze  Conditionszeit,  sowie  die 
eventuelle  literarische  Thätigkeit. 

5.  Das  Original-Diplom  des  erhaltenen  Ma- 
gistergrades. 

6.  Den  behördlich  bestätigten  Vermögens- 
nachweis. 

7.  Das  Wohlverhaltungszeugniss. 

2.  Die  Stelle  eines  ordinirenden  Arz- 
tes im  öffentlichen  Krankenhause  zu  Nacho  d. 
Die  Anstellung  erfolgt  vorläufig  provisorisch 
auf  ein  Jahr  mit  einem  Gehalte  von  400  fl. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
über  Alter,  Gesundheit,  der  bisherigen  Ver- 
wendung, Familienverhältnisse,  der  Kenntniss 
beider  Landessprachen,  namentlich  aber  über 
die  im  §  13  des  Landesgesetzes  vom  5.  März 
1888,  Nr.  19,  gestellten  Anforderungen  bis 
31.  October  d.  J.  beim  Bezirksausschusse 
in  Nachod  einzubringen.  Bewerber,  welche  in 
einer  öffentlichen  Humanitätsanstalt  als  Ope- 
rateure gewirkt  haben,  werden  bei  der  An- 
stellung bevorzugt. 

Der  angestellte  Arzt  hat  bei  der  am  1.  Jän- 
ner 1895  zu  erfolgenden  Eröffnung  des  Kran- 
kenhauses den  Dienst  anzutreten. 

Mähren.  Districtsarztess  teile  inUngarisch- 
Hradisch  für  die  Gemeinden  Hluk,  Lhota- 
Ostra,  DolnSmtsch,  Hornemtsch,  Slawkow  und 


Borschitz,  Jahresgehalt  536  fl.,  Reisepauschale 
300  fl. 

Gesuche  sind  bis  10.  October  d.  J.  an 
den  Vorsitzenden  der  Gesundheitscommission 
Johann  Svadbik  in  Hink  zu  richten: 
Niederösterreich.  Im  Status  der  Abtheilungs- 
vorstände der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten 
ist  die  Stelle  eines  ordinirenden  Arztes, 
zugleich  Abtheilungsvorstandes  einer  medici- 
nischen  Abtheilung  mit  dem  Range  der  VHI. 
und  den  Bezügen  der  IX.  Rangsdasse  zu  besetzen. 
Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  Tauf-  oder  Geburtsscheine,  dein  Heimat- 
scheine, den  Nachweisen  über  die  Erwerbung 
des  Doctorates  der  gesammten  Heilkunde  an 
einer  österreichischen  Universität,  sowie  mit 
den  sonstigen  Dienstesdocumenten  versehenen 
Gesuche,  und  zwar,  wenn  die  Bewerber  bereits 
im  öffentlichen  Dienste  stehen,  im  Wege  ihrer 
vorgesetzten  Dienstbehörde,  sonst  unter  An- 
schluss  eines  amtsärztlichen  Gesundheits-  und 
legalen  Sittenzeugnisses  unmittelbar  im  Ein- 
reichungsprotokoUe  des  k.  k.  Stattbaiierei-Präsi- 
diums  bis  30.  September  1894  zu  über- 
reichen. 

Auf  Bewerber,  welche  nicht  im  öffentlichen 
Dienste  stehen,  kann  dann  keine  Rücksicht 
genommen  werden,  wenn  sie  bereits  das 
40.  Lebensjahr  erreicht  haben,  es  sei  denn, 
dass  dieselben  den  Nachweis  der  erwirkten 
Altersdispens  beibringen. 
Tirol.  Gemeindearztesstelle  für 
den  Sanitätsbezirk  Mayrhofen,  bestehend 
aus  den  Gemeinden  Mayrhofen,  Brandberg, 
Laimach,  Schwendau,  Schwendberg,  Tux,  mit 
zusammen  4000  Einwohnern. 

Der  Arzt  bezieht  ein  Fixum  von  300  fl.  und 
hat  den  Gemeindesanitätsdienst  im  Sinne  der 
h.  Statthalterei- Verordnung  vom  24.  Februar 
1885  zu  besorgen  sowie  eine  Haasapotheke  ztt 
halten. 

Gegenseitige  vierteljährige  Kündigung. 
Bewerber      haben      ihre      ordnungsgemäss 
instruirteu    Gesuche    bis    1.    October    an 
die     Gemeinde  vorstehung     Mayrhofen     einzu- 
senden. 
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Rumänien.'^) 
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*)  Siehe  Beiblatt  xu  "Kr.  36,  Jahrgang  1894. 
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all  1894  in  Evidenz  gehaltenen  Fälle  von  lofectionskrankheiten. 
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1 

8  » 

▲nmerknng.  Rinderpeat   lat  In  den  im  Relohsratbe  vertretenen  Könlgretohen  und  I«ftnd«rn  niolit 
aaf  getreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortiohaften  ist  die  der  Outagebiete  inbegrüfeu. 
•*)  Auch    die    frflheren    im    »österreichischen    Sanititaweaenc   Teröffenillohten  üeberaiehtan   wleaaa   die  Jewidlr 
Oesammtsahl  der  Besirke  »  Orte  nnd  Höfe  nach,  In  welchen  Tersenehte  Thiere  Ton  der  letitan  Beriehtsperiode 
oder  in  der  betreffenden  Periode  sngewaohsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am   11.  September  1894  herrschten  dem  von  kgl.  nngar.  Ackerbanminiaf erinm  heransgegebeofB  An«- 
weise  sufolf^e: 

Maul-  and  Klauenseuche  in  23  Comlcateu,     1  Stadt, 


64  Orten, 


Langensenche  >  11 

Milzbrand  >  öO 

Rothlauf  der  Schweine         >  45 

Rots  nnd  Hantwarm  »  43 

Pocken  >  11 

Rande  >  35 

Wathkrankheit  >  49 

Bläschenausschlag  >  7 


7  Städten, 

347 

6       > 

261 

13       > 

147 

—  Stadt, 

22 

4  Städten, 

100 

11      » 

270 

1  SUdt, 

11 

431  Höfen 

33  » 

Ö04  » 

1837  * 

251  > 

54  > 

443  > 

335  > 
25 


Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


Verantwortlicher    Redactenr:    Ludwig  Werner.    Verla«  Ton  Alfred  HSIier  in  Wi«»n.     Dmek  von  Frtedrloli  lateer  in  Wies. 
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Beiblatt  zur  Woebeimelirlft: 


„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  40.  —  4.  Ootober  1894. 


OfTene  Stellen. 


Böhmen.  1.  DiBtrictsarztesstellefÜrdenSani- 
tfitsbezirk  in  Wolin  mit  9  Gemeinden,  6181 
Einwohbem  und  77  Quadratkilometer  Flächen- 
ansmass.  Jahresgebalt  400  fl.,  Reisepauschale 
20  fl.  far  je  10  Quadratkilometer.  Die  Be- 
setzang  erfolgt  vorlfinfig  auf  ein  Jahr. 

Bewerber  haben  ihre  im  Sinne  der  Bestim- 
mungen   des   §  5    des   Landessanitätsgesetzes 
vom    23.    Februar    1888    instruirten    Gesuche 
beim  Bezirksausschüsse  in  Wolin  einzubringen. 
2.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsbezirk  Dobrei,  Bezirk  Neustadt  a.   M.    im 
Ausmasse    von    68*4  Quadrat -Kilometer,    mit 
14    Gemeinden    und    6609    Einwohnern.    Der 
Jahresgehalt  der  provisorisch  auf  ein  Jahr   zu 
besetzenden  Stelle  beträgt  450  fl.,  das  Reise- 
pauschale  136  fl.  84  kr.  Die  im  Sinne  des  §  5 
des   Landessanitätsgesetzes   vom    28.  Februar 
1888  instruirten  Gesuche  sind  bis  15.  Octo- 
ber  d.  J.   beim  Bezirksausschüsse  in   Opo£no 
einzubringen. 
Krain.    Nachstehende    Districtsarztesstellen 
und  zwar: 

a)  mit  dem  Jahresgehalte  von  800  fl.: 

1.  in  Rieg; 

2.  in  Senosetsch; 

3.  in  Wocheiner-Feistritz; 

b)  mit  dem  Jahresgehalte  von  600  fl.: 

4.  in  Egg; 

5.  in  Loitsch. 

Bewerber  um  eine  dieser  Stellen  haben  ihre 
Gesuche  bis  20.  October  1894  beim  krai- 
nischen  Landesausschusse  in  Laibach  einzu- 
bringen und  iu  denselben  das  Alter,  die  Be- 
rechtigung zur  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis, 
die  Österreichische  Staatsbürgerschaft,  physische 
Eignung,  moralische  Unbescholtenheit,  bisherige 
Verwendung  und  Kenntniss  der  slovenischen 
und  der  deutschen  Sprache  nachzuweisen. 

RÜcksichtlich  jener  Districtsarztesstellen,  wel- 
che gegenwärtig  nicht  besetzt  werden  sollten, 
bleibt  vorstehende  Ausschreibung  auch  weiter- 
hin aufrecht, 
Mähren.  1.  Districtsarztesstelle  fQr  den  Sani- 
Utsbezirk  Nen-Wesselj  mit  11  Gemeinden 
mit  4260  Einwohnern,  mit  dem  Wohnsitze  in 


S 


Bohdalov,  Bezirk  Saar.  Jahresgehnlt  mit  Reise- 
pauschale zusammen  718  fl.  Verpflichtung  zur 
Haltung  einer  Hausapotheke.  Gesuche  sind  bis 
15.  October  d.  J.  an  den  Vorsitzenden  der 
Gesundheitscommission  in  Bohdalov  zu  richten. 

2.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsbezirk HroznaLhottA,  Bezirk Göding, im 
Ausmasse  von  38  Quadratkilometer  mit  6  Ge- 
meinden mit  4400  Einwohnern.  Jahresgehalt 
550  fl.,  Reisepauschale  150  fl.  und  freies 
Quartier  während  der  provisorischen  Anstellung 
im  ersten  Jahre.  Verpflichtung  zur  Haltung 
einer  Hausapotheke.  Mit  dieser  Stelle  ist  zu- 
gleich die  Substitution  des  Dietfictsarztespostens 
in  Velka  mit  einer  Remuneration  von  700  fl. 
verbunden. 

Bewerber  haben  ihre  mit  den  Nachweisen 
der  gesetzlichen  Anforderungen  und  der  Kennt- 
niss der  beiden  Landessprachen  belegten  Ge- 
suche bis  30.  October  d.  J.  beim  Vorsitzen- 
den der  Gesundheitscommission  Pavlica  in 
Hrozna  Lhotta  einzubringen. 

3.  Di  st  rictsarztess  teil  einUngar  isch- 
Hradisch  für  die  Gemeinden  Hink,  Lhota- 
Ostra,  DoInSmtsch,  Homemtsch,  Slawkow  und 
Borschitz.  Jahresgeh .  53fifl.,  ReiBepauschale300  fl, 

Gesuche  sind  bis  10.  October  d.  J.  an 
den  Vorsitzenden  der  Gesundheitscommission 
Johann  Svadbik  in  Hluk  zu  richten: 
alzburg.  Beschauthierarztesstelle  zur  Be 
sorgung  der  Viehbeschau  in  den  Eisenbahn- 
stationen Str ass  w  alchen,  Neumarkt- 
Köstendorf  imd  Seekirchen  mit  dem  Sitze 
in  Strass walchen. 

FQr  die  Viehbeschau  am  Bahnhof  in  Strass- 
walchen  erhält  der  betreffende  Beschauthierarzt 
ein  Jahrespauschale  von  600  fl.,  für  die  Vieh- 
beschau in  den  Bahnstationen  Neumarkt-Kösten- 
dorf  und  Seekirchen  70  Percent  aus  den  ein- 
gehenden Viebeschautaxen. 

Competenzfähige  Bewerber,  d.  s.  diplomirte 
Thierarzte,  haben  ihre  ordnungsmässig  be- 
legten Gesuche  unter  Nachweisung  ihrer  bis- 
herigen Verwendung  bis  25.  October  1894 
bei  dem  Präsidium  der  k.  k.  Landesregierung 
einzureichen. 
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38.  Wochenamweis 

iij  den  grösseren  österr.  Städten  und 


*  An  Cholera  gestorben.  —  '  Darunter  an 
riduen.  —  *  An  Cholera  gestorben. 
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Cholera  Verstorbene:    3  mSnnl.,  4  weibl.  IndiTiduen. 
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Uebersicht 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  18.  September   1894  harrtcbteu  dem  vom  kg\.  ongar.  AekerbKamiuitHiom  h«TmDa(af«b«o«ai 
i«e  safolgc : 

HaoI-  and  Klaaeuaeuube  ia  27  Coniiuien,     1  Sudt,  67  Orten,     &13  BBfen 
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BliacbenauiiehUe 


33       . 

31 

8  Städten, 

345       • 

492 

6       > 

242       ► 

1684      • 

13       . 

145       . 

266      . 

-  8udt, 

24      . 

63      . 

4  StSdten, 

94       * 

324      > 

It       . 

266       . 

334      > 

1  Stadt, 

9      . 

18      > 

r   Baduunr:    Oitulf  « 


Beiblatt  zur  Woeheiuelurllk: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  41.  —  U.  Ootober  1894. 


Kundmachung. 

Die  Prüfungen  für  Aerzte  und  Thierärzte,  behufs  Befähigung  zur  Erlangung  einer 
bleibenden  Anstellung  im  öffentlichen  Sanitätsdienste  bei  den  politischen  Behörden  im 
Sinne  der  JMinisterial-Verordnung  vom  21.  März  1873,  R.  G.  Bl.  Nr.  37,  finden  bei 
dieser  Statthalterei  im  Laufe  des  Monates  November  statt. 

Die  bezüglichen,  im  Sinne  des  §  7,  beziehungsweise  §  17  dieser  Verordnung  in- 
slruirten  Gesuche  sind  bis  16.  October  anher  vorzulegen. 

Imtshruck,  am  4.  Oclober  1894. 

K.  h.  Statthalterei  für  Tirol  und   Vorarlberg. 


Offene  Stellen. 


Böhmen.  1.  Arztesstelle  in  der  Stadt  Neu- 
bi 8t ritz.  Jahresremnneration  von  der  Stadt- 
gemeinde 300  fl.,  von  der  Bezirkskrankencasse 
Neahaos  400  fl.  Verpflichtung  znr  anentgelt- 
lichen Behandlung  eines  Theiles  der  Stadt- 
armen, zur  Verrichtung  der  Functionen  eines 
Gemeindearztes,  insofeme  dieselbe  nicht  dem 
Districtsarzt  obliegt,  sowie  zur  Behandlung  der 
Mitglieder  der  Bezirkskrankencasse  in  Keu- 
bistritz  und  der  nächsten  Umgebung. 

Bewerber,  deren  persönliche  Vorstellung  ge- 
wünscht wird,  haben  ihre  Gesuche  bis  2ö.  Oc- 
tober 1894  an  das  Bürgermeisteramt  Neu- 
bistritz  zu  richten. 

2.  Secundararz'tesstelle  im  israeli- 
tischen Erankenhause  in  Prag.  Jahres- 
gehalt  400  fl.  und  Naturalwohnung.  Bewerber 
um  diese  für  zwei  Jahre  zu  besetzende  Stelle 
müssen  Doctoren  der  gesammten  Heilkunde 
und  zur  Ausübung  der  Praxis  in  den  im 
Beichsrathe  vertretenen  Königreichen  und  Län- 
dern berechtig^  sein  und  haben  ihre  gehörig 
instruirten  Gesuche  bis  Ende  October  d.  J. 
in  der  Cultusgemeinde-Kanzlei  Prag  V.  Nr.  250 
einzubringen,  wo  auch  während  der  Amtsstun- 
den von  9  bis  1  Uhr  Mittags  die  Dienstesin- 
struction  eingesehen  werden  kann. 

3.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsrayon Temelin,  mit  dem  Sitze  in  Moldau- 
tein.  Der  District  umfasst  15  Gemeinden  mit 
6114  Einwohnern.  Jahresgehalt  400  fl.,  Reis»- 
pauscbale  200  fl. 

Bewerber  haben  ihre,  den  Forderungen  des 
Landessanitätsgesetzes       vom     23.      Februar  | 


1888,  §  5,  entsprechend  belegten  Gesuche  um 
diese  provisorisch  auf  ein  Jahr  zu  besetzende 
Stelle  bis  15.  October  d,  J.  an  den  Bezirks* 
ausschuss  in  Moldautein  zu  richten. 

Oberösterreich.  Gemeindearstesstelle  in 
Ulriohsberg-Klaffer  im  Mühlkreis.  Jahres- 
gehalt 150  fl.  für  Armenbehandlung  und  Be- 
sorgung des  Sanitätsdienstes.  Bewerber  haben 
ihre  mit  dem  Tauf-  und  Heimatscheine  belegten 
Gesuche  bei  der  Gemeindevorstehung  in  Ulrichs- 
berg einzubringen. 

Schlesien.  In  Troppau  ist  die  neosystemisirte 
Stelle  des  ersten  Stadtarztes  zu  besetzen. 

Mit  dieser  Stelle  ist  ein  jährlicher  Gehalt 
von  900  fl.,  ein  Quartiergeld  von  180  fl.  und 
Anspruch  auf  zwei  Quinqnennal Zulagen  zu  je 
100  fl.,  sowie  auf  Buhe-  und  Versorgongsge- 
nüsse  nach  den  für  die  städtischen  Beamten 
bestehenden  Normen  verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  die  mit  den 
Nachweisen  über  das  Alter,  die  Zuständigkeit, 
über  den  erlangten  Doctorgrad,  die  mit  gutem 
Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfung  und  die 
bisherige  practische  Verwendung  belegten  Ge- 
suche in  dem  vorgeschriebeneu  Dienstwege 
oder  direct  bei  dem  Bflrgermeisteramte  in 
Troppau  bis  einschliesslich  den  20.  No- 
vember 1.  J.  einzubringen. 

Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind  in  der  Dienstesvorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Trop- 
pau enthalten,  welche  h.  a.  eingesehen  werden 
kann  und  auswärtigen  Bewerbern  über  Ver- 
langen zugpesendet  werden  wird. 
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K.  k.  stotlitliohe  CHtral-CaMalatlon. 


Uebersicht 

über  die   Verbraitnng  der  ansteokenden  Thierkrankheiten  nach  Undem,  Beauken,  Ortan  und  WUm 
laut  der  am  7.  October  1894  Torgelegenen  Beriobte  der  polit.  LandeebebOrdon. 
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Anmerkung.  Rinderpest  Ist  In  den  Im  aeloherathe  vertretenen  Könlffrelehen  and  Itladem  idolis 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortiehaften  ist  die  der  Outagebiete  inbegrlffBU. 
**)  Auch    die    frfiheren    im    >6aterreichl«chen    Sanititaweaenc   verilFenUlohteB  üebeniehtea  wleeeo    die  Jc«di|i 
Geaammtaahl  der  Beairke ,  Orte  und  H5fe  nach,  in  welchen  ▼eraeuohte  Tlüere  ron  der  lettten Beriehtaperiode 
oder  in  der  betreftenden  Periode  cugewaehaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  25.  September  1894  herrschten  dem  voon  "kgh  nng-ar.  Ackerbanministerinm  berana^egebeiieB  Aai- 
weise  infolge: 
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VerantwortUcher  Redactenr:   üidwiQ  Wenier.    Verla«  Ton  Alfred  HOlder  in  Wien.    Druck  Yon  Frieirlsil  Jesser  ia  Wiaa. 
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Beiblatt  zur  Woeheiuielirlft: 


,,Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  42.  —  18.  Ootober  1894. 


OfTene  Stellen. 


fc ahmen.  la  Elbekosteletz,  Bezirk  EaroUnen- 
thftl,  wird  die  Concesrion  zur  Errichtang  einer 
Sffentlichen  Apotheke  vergeben,  deren 
Creirang  mit  Erlass  der  k.  k.  Statthalterei 
vom  10.  April  1793,  Z.  30898,  bewilligt 
warde. 

Bewerber  um  Bewilligung  zur  Errichtung 
dieser  Apotheke  haben  ihre  Gesuche  bei  der 
k.  k.  Bezirkshanptmannschaft  in  Karolinen- 
thal bis  28.  October  d.  J.  einzubringen.  Den 
Gesuchen  sind  der  Nachweis  über  Alter,  Zu- 
ständigkeit, Wohlverhalten,  sowie  über  das 
Becht  zur  selbständigen  Leitung  einer  Öffent- 
lichen Apotheke  und  über  ein  entsprechendes 
Vermögen  beizuschliessen. 
Krain.  Die  Stelle  eines  Bergarztes  bei  der  k.  k. 
Bergdirection  Idria,  mit  dem  Bange  und  den 
Bezügen  der  X.  Bangsclasse,  einem  Beise- 
pauschale  von  jährlich  400  fl.,  einem  Holz- 
paoschale  von  38  fl.  zur  Beheizung  des  Ordi- 
nationszimmer und  dem  Genüsse  einer  Natural- 
wohnung  gegen  Abzugv  der  Hälfte  der  Acti- 
vitätszulage  zu  besetzen,  und  zwar  gegen  die 
Bedingung,  dass  der  neu  eintretende  Bergarzt 
erst  nach  einer  dreijährigen  tadellosen  Probe- 
dienstzeit, während  welcher  ihm  der  Dienst  ge- 
kündigt werden  kann,  in  definitiver  Eigen- 
schaft angestellt  wird,  dass  ihm  jedoch  im 
letzteren  Falle  die  drei  Probejahre  für  die 
Pensionsbemessung,  nicht  aber  für  die  Qnin- 
quennalzulagen  angerechnet  werden. 

Die  Obliegenheiten  des  Bergarztes  bestimmt 
die  Dienstesinstruction.  Die  Gesuche  sind  unter 
Nachweisung  des  Alters,  einer  rüstigen  Körper- 
constitation,  des  bisherigen  ärztlichen  Wirkens, 
der  Kenntniss  der  deutschen  und  slovenischen 
oder  einer  anderen  slavischen  Sprache,  sowie 
des  erlangten  Doctorgrades  der  Medicin  und 
Chirurgie  und  des  Magisteriums  der  Geburts- 
hilfe bis  31.  October  d.  J.  bei  der  k.  k. 
Bergdirection  in  Idria  einzureichen. 

Auf  Bewerber  mit  längerer  Spitalpraxis  wird 
besonders  Bücksicht  genommen. 
Mähren.  Districtsarztesstelle  inXrritz,  Bezirk 
Mähr.-Kromau,  mit  4  Gemeinden  mit  1900 
Einwohnern.  Jahresgehalt  238  fl.,  Beisepau- 
schale  62  fl.,  Personalzulage  100  fl.,  freies 
Quartier  und  besondere  Vergütung  für  Vieh- 
und  Fleischbeschau. 

Bewerber,  welche  österreichische  Staats- 
bürger und  der  deutschen  Sprache  mächtig 
sind,  haben  ihre  Gesuche  bis  20.  October 
d.  J.  an  Anton  Schwanzar,  Obmann  des  Sani- 
tätsdistrictes  Irritz,  einzusenden. 


Schlesien.  In  Troppau  ist  die  neusystemisirte 
Stelle  des  ersten  Stadtarztes  zu  besetzen. 

Mit  dieser  Stelle  ist  ein  jährlicher  Gehalt 
von  900  fl.,  ein  Quartiergeld  von  180  fl.  und 
Anspruch  auf  zwei  Quinquennal Zulagen  zu  je 
100  fl.,  sowie  auf  Buhe-  und  Yersorgungsge- 
nüsse  nach  den  für  die  städtischen  Beamten 
bestehenden  Normen  verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  die  mit  den 
Nachweisen  über  das  Alter,  die  Zuständigkeit, 
über  den  erlangen  Doctorgrad,  die  mit  gutem 
Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfung  und  die 
bisherige  practische  Verwendung  belegen  Ge- 
suche in  dem  vorgeschriebenen  Dienstwege 
oder  direct  bei  dem  Bürgermeisteramte  in 
Troppau  bis  einschliesslich  den  20.  No- 
vember I.  J.  einzubringen. 

Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind  in  der  Dienstesvorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Trop- 
pau enthalten,  welche  h.  a.  eingesehen  werden 
kann  und  auswärtigen  Bewerbern  über  Ver- 
langen zugesendet  werden  wird. 
Tirol.  1.  Gemeindearztesstelle  in  Achenthai. 

Der  Arzt  bezieht  ein  Wartegeld  von  400  fl. 
und  wird  ihm  ein  eigenes,  für  den  Arzt  er- 
bautes Haus  mit  Hausapotheke  zur  Verfügung 
gestellt. 

Die  Gemeinde  zählt  etwas  über  1000  Ein- 
wohner und  ist  im  Sommer  von  sehr  vielen 
Fremden  besucht. 

Bewerber  haben  ihre  instructionsmässig  be- 
legten Gesuche  bis  20.  October  d.  J.  an  die 
Gemeindevorstebung  Achenthai  zu  übersenden. 
Der  Gemeindesanitätsdienst  ist  im  Sinne  der 
h.  Statth.- Verordnung  vom  24.  Februar  1885 
zu  versehen. 

2.  Stelle  eines  Gemeindearztes  in  den 
zu  einem  Sanitätssprengel  vereinigten  Ge- 
meinden Wenns,  Arzl,  Jerzens,  Pitzthal  und 
Fraction  Piller  (circa  4000  Einwohner)  mit 
dem  Wohnsitze  in  Wenns,  Bezirk  Imst. 
JährUches  Wartgeld  600  fl.  nebst  freier  Woh- 
nung. Die  Ganggebühr  beträgt  für  die  Weg- 
stunde 1  fl.,  der  Bückweg  darf  nicht  gerechnet 
werden,  im  Dorfe  selbst  20  kr.,  nach  den  zur 
Gom.  Wenns  gehörigen  Berghöfen  40  kr.  Hal- 
tung einer  Hausapotheke  und  die  Versehung 
des  Sanitätsdienstes  im  Sinne  der  Dienstesin- 
stmction  für  Gemeindeärzte  (Statth.  -  Erlass 
24.  April  1885).  Gesuche  um  die  am  1.  Nov. 
zu  besetzende  Stelle  sind  an  die  Gemeindevor- 
stebung in  Wenns  zu  richten. 
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Uebersicht 

Aber  die    Verbreitnngf  der  ansteckenden  Thierkranklieitan  nach  Lindem,   Beorken,   OrtoD  lad  HSfn 
lant  der  am  14.  October  1894  Tor^g^ele^enen  Berichte  der  polit.  LandeebehSrdeii. 

Ans  der  froheren  Berichtsperiode  yerbliebener  Stand  aammtZawaohi  in  der  WeelienbflriehtipirieAi.^) 
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Anmerknnf .  Rinderpest  Ist  In  den  Im  Belohsratbe  vertretenen  Könltrelclien  und  Liadem  nlolit 
aufgetreten. 

*)  In  der  Sahl  der  Orttehaflen  iat  die  der  Gntigebiate  inbegrillBii. 
***)  Aneh    die   frfiberen    im    >6eterreiohliota«n   Banlttoweeenc   TerÖfllMitliekten  Uebenlektea  wl 
Qesa  mmtsahl  der  Besirke ,  One  nnd  HSfB  nach,  in  welehen  Tenenehte  Tbiere  T«n  der 
9der  In  der  betreffenden  Perlode  ingewaobMn  waren. 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankbeiten  in  Ungarn. 

Am   2.   October  1894  herrBchten  dem  vom  kgL  nn^ar.  Ackerbanmmiatarinm  heraufefebenen  An- 
weise safoi^: 

Manl-  nnd  Klanensenohe  in  26  Comitaten,     1  Stadt,  69  Orten,     788  BBte 
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VerantwortUeber  Redaetenr:   Lsdvil  Weresr.   Verlag  von  Alfred  HBItfer  in  Wim,    Dmek  Ton  Frloirlill  jMter  in  Wwa. 
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Beiblatt  zur  l¥ocheiiLselftrlft: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen/* 

Nr.  43.  —  25.  Ootober  1894. 


Kundmachung. 

Die  Prüftingeu  der  Aerzte  und  Thierärzte  im  Sinne  der  Minist.-Verordn.  vom  21.  März  1873,  R.  G.  Bl. 
Nr.  37  werden  im  diesjährigen  Herbsttermine  in  der  zweiten  Hälfte  des  Monats  November  abgehalten  werden. 

Diejenigen  Aerzte  und  Thierärzte,  welche  sich  derselben  unterziehen  wollen,  haben  ihre  nach  Vor- 
schrift der  oben  angeführten  Minist.-Verordn.  (B,  §  7,  bezw.  C,  §  17)  belegten  Gesuche  um  Zulassung 
zur  Prüfung  beim  k.  k.  Statthalterei-Präfiidium    bis  längstens  25.  Oc tober  1894,  zu  überreichen. 

Die  Thierärzte  haben  auch  den  Nachweis  über  das  zum  Eintritte  in  eine  inländische  vollständige 
Tliierarzneischule  als  Ci^^ilschÜler  erforderliche  Vorstudium  zu  erbringen. 

Graz,  am  7.  Ootober  1894. 

K.  k.  Statthaltei'ci- Präsidium. 


OfTene  Stellen. 


Aegjpten.  Unter  dem  4.  September  wurde  für  eine 
der  im  Sinne  der  Bestimmungen  der  inter- 
nationalen Sanitätsconvention  von  Venedig  für 
den  sanitären  Ueberwachungs-  und  Des- 
infectionsdienst  in  Suez  und  an  den 
Mosesquellen  sjstemisirten  drei  ärztlichen 
Stellen,  mit  dem  anfänglichen  Jahresgehalte 
von  8000  Francs,  welcher  sich  nach  und  nach 
auf  12.000  Francs  erhöht,  der  Concurs  aus-  | 
schrieben. 

Die  Gesuche,  welche  spätestens  bis  30.  No- 
vemb  er  d.  J.  bei  der  Verwaltung  des  Qua- 
rantainedienstes  in  Alexandrien  einzubringen 
sind,  müssen  belegt  sein: 

1.  mit  dem  von  einer  Universität  ausgestellten 
oder  mit  einem  staatlichen  Diplome, 

2.  mit  dem  Zeugnisse  über  practische  bac- 
teriologische  Studien, 

3.  mit  Belegen  über  specielle  Kenntnisse  auf 
dem  Gebiete  der  Epidemiologie, 

4.  mit  einem  ärztlichen  Zeugnisse  über  ge- 
sunde Körperconstitution, 

ö.  mit  dem  Erklären,  dass  der  Bewerber  im 
Falle  seiner  Ernennung  in  dem  auf  die  amt- 
liche Verständigung  Über  dieselbe  folgenden 
Monat  behufs  Dienstantrittes  sich  nach  Aegyp- 
ten  begibt. 

Bewerber,  welche  specielle  Studien  auf  dem 
Gebiete  der  Bacteriologie  und  Epidemiologie 
nachweisen  können,  erhalten  den  Vorzug. 

Böhmen.  Districtsarztesstelle  für  die  Ge- 
meinden Zinnwald  und  Voitsdorf  mit  zusammen 
2104  Einwohnern  mit  dem  Sitze  in  Zinn  wald. 

Mit  dieser  Stelle  ist  verbunden  ein  Gehalt 
von  800  fl.,  ein  Reisepauschale  von  35  fl.  und 
eine  Personalzulage  von  200  fl. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  bis  26.  Oc- 
tober  1.  J.  beim  Bdzirksausschusse  in  Teplitz 
einzubringen. 

Oalizien.  Die  Stelle  eines  Primarars  tes  im  all- 
gemeinen Krankenhause  in  Nen-Sandec. 
Jahresgehalt  500  fl.   Bewerber  haben  ihre  in- 


struirten  Gesuche  bis  1.  November  d.  J.  an 
den  Magistrat  in  Neu-Sandec  zu  richten. 
Kärnten.  Districtsarztesstelle  in  St.  Veit, 
mit  welcher  eine  Remuneration  von  300  fl., 
und  zwar  150  fl.  aus  dem  kämtnerischen 
Landesfonde  und  150  fl.  von  9  zum  Districte 
gehörigen  Gemeinden  des  Gerichtsbezirkes 
St.  Veit,  sowie  der  Bezug  der  den  Districts- 
ärzten  durch  die  Kundmachung  der  k.  k.  Landes- 
regierung vom  12.  Februar  1885,  Z.  1156  ge- 
sicherten Gebühren  verbunden  ist. 

Bewerber  um  diesen,  unter  dem  Vorbehalte 
einer  gegenseitigen  zweimonatlichen  Kündigung 
zu  verleihenden  Posten,  haben  ihre  mit  dem 
Tauf-  oder  Geburtsscheine,  Diplome  und  son- 
stigen Zeugnissen  belegten  Gesuche  bis  31.  Oo- 
tober 1.  J.  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft St.  Veit  zu  überreichen. 
Küstenland.  Gemeindearztesstelle  in  Aqui- 
leja-Belvedere  mit  einem  Jahresgehalte  v  .n 
ItlOO  fl.  Verpflichtung  zur  unentgeltlichen  ärzt- 
lichen Behandlung  sämmtlicher  Gemeinde- 
bewohner. 

Bewerber  wollen  ihre  Gesuche  mit  dem  Nach- 
weise der  Berechtigung  zur  Ausübung  der 
ärztlichen  Praxis,  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschaft, der  Kenntniss  der  italienischen 
Sprache  und  eventuell  über  die  bisherige  Ver- 
wendung bis  30.  Oc  tob  er  d.  J.  beim  Ge- 
meindeamte Aquileja  einreichen. 
Mähren.  Districtsarztesstelle  fttr  den  Sani- 
tätsrayon Hullein  mit  6  Gemeinden  mit  6700 
Einwohnern  und  45  Quadratkilometer  Flächen- 
ausmass.  Jahresgehalt  300  fl.,  Reisepauschale 
189  fl.  98  kr. 

Bewerber   haben    ihre  Gesuche  bis  31.  Ge- 
tobe r  d.  J.  an  den  Obmann  der  Sanitätscom- 
mission Josef  Hubik  in  Hullein  zu  richten. 
Oberösterreich.     Gemeindearztesstelle     in 
Ulrichsberg,  politischer  Bezirk  Rohrbach. 

Bewerber  um  diese  Stelle  müssen  katholischer 
Confession  und  rüstig  sein.  Nähere  Auskünfte 
ertheilt  die  Gemeindevorstehnng  Rohrbach. 
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K.  k.  «tatltlltohe  Csatral-CDniMiBttoi 


Uebersicht 

über  die    VerbreituDg^  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Bezirken,    Orten    und  HOf«s 
lant  der  am  21.  October  1894  vorg^elegenen  Berichte  der  polit.  LandesbehSrden. 

Aaider  früheren  Berichtsperiode  ▼  er  bli  ebener  Stand  sammtZnwachs  in  der  Wochenberichtsp«rio4e.**) 
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Anmerkung.  Rinderpest   ist  in  den  Im  Belohsratbe  vertretenen  KOnigrelohen  und  L&ndera  nicht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortsebaften  ist  die  der  Ont^r^biete  inbegrüfiau. 
**)  Aneh    die    früheren    im    95aterreiebiMhen   Sanititsweaenc   Ter8iIiBntliobten  Uobenichten   wieaen   die   JeweUi«t 
Geaammtsahl  der  Besirke ,  Orte  und  HSfe  nach,  in  weloben  veraenehte  Thiere  Ton  der  letnen  Beriebiaperiode  Yerbltebea 
oder  in  der  betreffenden  Periode  «nffewaobaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am    9.   October   1894  herrschten  dem  vom  k;l.  nngar.  Ackerbanministarinm  heraosgegebeaen  Aus- 


weise sufolg'e: 
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Binderpest  ist  nicht  aufgetreten. 
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VerAntwortUober    Redactenr:    üidwlg  Werner.    Verla«  Ton  Alfred  H6lder  in  Wien.    Dmok  Ton  Frioirlok  iasper  in  Wien. 
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Beiblatt  zur  ÜToelieiiselirlfli: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  44.  —  1.  November  1894. 


Offene  Stellen. 


Böhmen.  VerleihuDg'  des  Personalrechtes  der 
mit  Statthalterei-Erlass  in  Prag  vom  24.  Juli 
d.  J.  Z.  96.453,  bewillig'ten  Errichtung  einer 
öffentlichen  Apotheke  in  Belohrad. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Tanfflcheio, 
dem  Nachweise  der  Österr.  Staatsbürgerschaft, 
dem  Zeugnisse  des  k.  k.  Bezirksarztes  über 
die  physische  Eignung,  dem  Nachweise  über 
wiBsenschaftliohe  Thätigkeit  und  bisherige  Ver- 
wendung, dem  Diplome,  der  amtlichen  Be- 
stätigung des  Vermögensstandes  und  dem 
Zeugnisse  Über  die  Eenntniss  beider  Landes- 
sprachen bis  15.  November  bei  der  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft JiÖin  einzubringen. 

Mfihren.  1.  Fabriksarztesstelle  bei  der  k.  k. 
Tabakfabrik  in  B autsch. 

Yerpflichtuni^  zur  ärztlichen  und  wund- 
ärztlichen Behandlung  der  erkrankten  Mit- 
glieder des  Arbeiter-Krankeninstitutes  und  der 
im  Fabriksdienste  beschädigten  Individuen 
unter  Beobachtung  der  bestehenden  Instruction, 
sowie  der  allgemeinen  Sanitätsvorschriften. 

Auch  hat  der  Fabriksarzt  bei  der  Aufnahme 
der  Arbeiter,  deren  Entlassung  wegen  Arbeits- 
unfähigkeit, sowie  bei  der  jährlichen  Musterung 
der  zeitlichen  Invaliden  des  Arbeiterstandes 
Gutachten  an  die  Fabriksleitung  abzugeben, 
bei  der  Handhabung  der  sanitären  Vorschriften 
in  der  Tabakfabrik  mitzuwirken,  und  über 
Verlangen  der  Fabriksleitung  Gutachten  über 
den  Gesundheits-  und  Krankheitszustand  von 
Beamten  und  Dienern  der  Fabrik  zu  erstatten. 

Honorar  700  fl.  Fuhrenpauschale  300  fl. 
zahlbar  in  decursiven  Monatsraten. 

Die  Bestellung  als  Tabakfabriksarzt  beruht 
auf  einem  von  beiden  Theilen  mit  dreimonat- 
licher Frist  kündbaren  Vertragsverhältnisse 
und  gibt  keinen  Anspruch  auf  einen  Pensions- 
bezug  oder  eine   sonstige  Versorgung. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  Doctoren 
der  gesammten  Heilkunde  sein  müssen,  haben 
ihre  Gesuche  unter  Nachweisung  der  Befähigung 
zur  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis,  sowie  der 
bisherigen  Verwendung,  namentlich  auf  dem 
Gebiete  der  Frauenkrankheiten,  bis  längstens 
17.  November  1894  bei  der  k.  k.  Tabak- 
fabrik in  Bautsch  zu  überreichen. 

2.  Bei  der  Sadtgemeinde  Mähr.-Ostrau 
wird  die  Stelle  eines  2.  Stadt  arztes  und 
gleichzeitig  bis  zur  endgültigen  Reorganisation 
des  Spitaldienstos  die  Stelle  des  Verwalters  des 
Infectionsspitales  in  provisorischer  Eigenschaft 
besetzt. 


Jahresgehalt  1000  fl.  Bewerber  um  diesen 
Posten  haben  ihre  eigenhändig  geschriebenen, 
mit  den  Nachweisen  Über  die  Osterreichische 
Staatsbürgerschaft,  die  an  einer  inländischen 
Universität  absolvirten  Studien,  sowie  über 
ihre  bisherige  practische  Verwendung  belegten 
Gesuche  bis  15.  November  1894  beim  Stadt- 
vorstande in  Mähr.-Ostrau  einzubringen. 

Bewerber,  welche  den  Nachweis  über  die 
mit  gutem  Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfung 
und  über  die  Kenntniss  beider  Ländessprachen 
erbringen,  werden  bevorzugt. 

3.  Districtsarztesstellefür  den  Sani- 
tätsbezirk Eulenberg  mit  dem  Sitze  in 
Eulenberg  oder  Kreuz.  Jahresgehalt  600  fl., 
Die  Leitung  des  mähr.-schlesischen  Forst- 
schulvereins  würde  den  Bewerber  zur  unent- 
geltlichen Behandlung  der  Zöglinge  und  Diener 
der  Forstlehranstalt  daselbst  verpflichten. 

Gesuche  mit  Taufschein  und  Qualifications- 
ausweis  sind  bis  Ende  November  d.  J.  an 
den  Gemeindevorstand  in  Zechau,  Bezirk 
Bömerstadt  einzusenden. 

4.Districtsarztes  st  ellefür  den  Sanitäts- 
rayon Hutisko  mit  den  zugewiesenen  Ge- 
meinden Ober-,  Mittel-  und  Unter-Becwa,  So- 
lanetz,  Hutisko  und  Wigantitz  mit  dem  Sitze 
in  Hutisko.  Der  Gehalt  der  auf  ein  Jahr  pro- 
visorisch zu  besetzenden  Stelle  beträgt  1000  fl. 

Die  im  Sinne  des  §  11  des  Landes-Sanitäts- 
gesetzes  vom  10.  Februar  1884  belegten  Ge- 
suche sind  bis  1.  December  1.  J.  an  den 
Vorsitzenden  der  Sanitätscommission  Josef 
Kolacek  in  Hutisko  bei  Roznau  zu  richten. 

5.Einek  k.Bezirksthierarztesstelle  in 
Mähren  mit  den  Bezügen  der  XI.  Bang^lasse. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  Gesuche 
bis  25.  November  1.  J.  im  Wege  ihrer  vor- 
setzten, beziehungsweise  der  politischen  Be- 
zirksbehörde ihres  Aufenthaltsortes  bei  dem 
mährischen  Statthalterei-Präsidinm  zu  Über- 
reichen und  beizulegen: 

Den  Tauf-  oder  Geburtsschein, 

den  Nachweis  Über  die  österr.  Staatsan- 
gehörigkeit, 

das  amtsärztliche  Zeugniss  über  die  physische 
Eignung, 

Belege  über  die  Vorbildung, 

eine  ämtlich  beglaubigte  Abschrift  des  thier- 
ärztlichen  Diploms, 

das  Zeugniss  über  die  thierärztlichePhysicats- 
prüfung  und  den  Nachweis  der  Eenntniss  der 
beiden  Landessprachen  und  die  bisherige 
Dienstesleistung. 
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Nacih 
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Anmerkung.     Die  Rubrik  Gkaammt-ErkrankangafUle  nmfksst   die  in  der  Beriohtaperiode    sugewachaenea  aebst  dei  ui 
der  vorangegangenen   Berichtsperiode  verbliebenen  Kranken. 


Nieder  Österreich.  l.Andern.-Ö.Landes-Findel- 
anstalt  in  Wien  ist  die  Stelle  eines  2.  Se- 
cundararztes  mit  dem  Gehalte  jährlicher 
sechshundert  Gulden  ö.  W.,  Naturalwohnung 
sammt  Beheizung  und  Beleuchtung  und  Natural- 
verpflegung  nach  dem  für  die  1.  Classe  der 
Zahlabtheilung  der  n.-ö.  Landes- Gebäranstalt 
geltenden  Tarife  auf  dieDauer  von  zwei  Jahren 
zu  besetzen. 


Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  Nachweise  des  erlangten  Doctorgrtdes 
der  gesämmten  Heilkunde,  der  OBterreiehiscben 
Staatsbürgerschaft,  sowie  der  bisherigen  Ver- 
wendung im  ärztlichen  Dienste  und  eisem 
curriculum  vitae  belegten  Gesuche  bis  8.  No^ 
vember  1894  beim  n.-ö-  Landes-Aasscbusse 
in  Wien,  I.,  Herrengasse  13,  tbuoiiclist  im 
Wege  persönlicher  Vorstellung  zu  überreichen^ 


230 


Weisung 

L8.  AvgOBt  1894  in  Evideoi  gshalt«iien  F8Ue  von  iDfectionikrankheiten, 
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2.AritesitellsiiiFraDzen,B«iiTkZw«tÜ, 
mit  1400  Einwobaern,  Oehalt  300  fl.,  TodtsD- 
b«BchaQ^bflhr  55  B.,  Psnscbale  von  der  B«- 
lirkskruikeDcluuie  60  fl.,  freie  Wohrinng,  Be- 
rechtigung Eur  Hiltung  einer  Haasapotheke. 
OuDche  lind  an  dsa  Gemeindeamt  in  Franzen 
■Q  richten. 

8,Qemeiadaaritesat«lleinOttenthal, 
Bezirk  Uiatelbacb,  mit  den  Gemeinden  Klein- 


8chweinbut,8tUtieDhafen,GnttenbrQon,Polteii- 
befen.  JabrewnbTention  ans  dem  n.-B.  Landes- 
fonde  800  ä.,  von  den  Oemeindeii  19Ö,  Ver- 
pflichtung zur  FfibniDg  einer  Haasapotbeke. 
Bewerber  haben  ihreOesnche  an  dasBUrger- 
'a  Otlenthal  eimnBenden. 


(Fortaatx.  S.  236.) 
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lu  dvln  Abpuii  Sek 


4tir«ntllctiea  KHOkcnbui,  i  privat 
B  KiuIwDhiluMr  mit  IM  und  17  1 
le    KruktnliinKr  mit  «w  Bstlen 


(Fortsetsuns^  Ton  Seite  281.) 


Oberösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Ulrichsberg-Klaffer  im  Mühlkreis.  Jahres- 
gehalt 150  fl.  fOr  Armenbehandlang  und  Be- 
sorgung des  Sanitätsdienstes.  Bewerber  haben 
ihre  mit  dem  Tauf-  und  Heimatscheine  belegten 
Gesuche  bei  der  Gemeindvorstehung  in  Ulrichs- 
berg einzubringen. 

Schlesien.  In  Troppau  ist  die  neusjstemisirte 
Stelle  des  ersten  Stadtarztes  zu  besetzen. 

Mit  dieser  Stelle  ist  ein  jährlicher  Gehalt 
von  900  fl.,  ein  Quartierg^ld  von  180  fl.  und 
Anspruch  auf  zwei  Quinquennal Zulagen  zu  je 
100  fl.,  sowie  auf  Buhe-  und  Versorgungsge- 
nttsse  nach  den  f{ir  die  städtischen  Beamten 
bestehenden  Normen  verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  die  mit  den 
Nachweisen  über  das  Alter,  die  Zuständigkeit, 
über  den  erlangten  Doctorgrad,  die  mit  gutem 
Erfolge  abgelegte  PhjsicatsprÜfung  und  die 
bisherige  practische  Verwendung  belegten  Ge- 
suche in  dem  vorgeschriebenen  Dienstwege 
oder  direct  bei  dem  Bürgermeisteramte  in 
Troppau  bis  einschliesslich  den  20.  No- 
vember 1.  J.  einzubringen. 

Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind  in  der  Dienstes  Vorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Trop- 
pau enthalten,  welche  h.  a.  eingesehen  werden 
kann  und  auswärtigen  Bewerbern  über  Ver- 
langen zugesendet  werden  wird. 

Steiermark.  1.  Die  Stelle  eines  k.  k.  Sanitäts- 
Assistenten  mit  einem  Adjutum  jährl.  500  fl. 
Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  an  einer  inländischen  Universität  erlang- 
ten Diplome  eines  Doctors  der  gesammten 
Heilkunde  mit  dem  Zeugnisce  über  die  im 
Sinne  des  Ministerial-Erlasses  vom  21.  März 
1873.    K.    G.    Bl.  Nr.  37,   behufs   Eriangung 


einer  bleibenden  Anstellung  im  ufEantltchcB 
Sanitätsdienste  abgelegte  Prüfang.  bsw.  fiber 
eine  nach  Erlangung  des  Doctorgrades  roll- 
streckte mindestens  einjährige  äntlicbe  Ver- 
wendung in  einem  Öffentlichen  Krankenhaiue 
sowie  mit  den  Nachweisen  Über  Alter  Qod 
Spracbkenntnisse  belegten  Gesuche,  entweder 
unmittelbar  oder  ialls  sie  bereits  im  Dieofte 
stehen,  im  Wege  ihrer  vorgesetzten  Behfirde 
bis  15.  November  1.  J.  bei  dem  Sutthal- 
terei-Präsidium  in  Graz  einzubringen. 

3.  Die  zweite  Assistenzarzteistelle 
an  der  Landesirrenanstalt  Feldhof. G^ 
halt  jährlich  1300  fl.,  Theaerang8beitrag130i 
und  zwei  Qainquennalzulagen  von  je  läO  i 
nebst  freier  Wohnung,  Beheizung,  Beleochtay 
und  Gartenbenützung. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  Doctoies 
der  gesammten  Heilkunde  sein  müssen,  in  eiae 
Irrenanstalt  oder  psychiatrischen  Klinik  Ufifffe 
Zeit  gedient  haben  und  womöglich  auch  der 
slovenischen  Sprache  mächtig  sein  sollen,  habe. 
ihre  Gesuche  bis  Ende  November  d.  J.  a 
die  Direction  der  steiermärkischen  Lsad» 
Irrenanstalt  zur  Vorlage  an  den  steiermirkisch« 
LandesausBchus  zu  richten. 

Tirol.  Gemeindearztesstelle  für  den  Saoitit»- 
sprengel  Oberperfuss,  umfassend  di«  Ge- 
meinden Oberperfuss,  Unterperfiiai,  KenutcB 
und  Ranggen  mit  dem  Sitze  in  Obexparfo«. 
Jahresgehalt  400  fl.,  freie  Wohnnnf,  Ver- 
pflichtang  der  Besorgung  des  gemeindeint- 
liehen  Dienstes  im  Sinne  der  Dienstesinstntedofi 
für  Gemeindeärzte  in  Tirol  vom  24.  FebnurlSß 
(L.  G.  und  V.  Bl.  ex  1885).  Die  Gesache  M 
bis  20.  November  d.  J.  an  die  Oe]lleiBd^ 
vorstehung  Oberperfuss  za  richten. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Serbien.-^) 

Von  ansteckenden  Thierkrankheiten  herrschten  in  Serbien  vom  29.  Juli  bis  22.  September  iS94 

(a.  St.): 

Milzbrand in     8  Bezirken,     8  Orten 

Rotz  und  Hautwurm >     2         »  2       » 

Pocken »16         »  26       > 

Wuthkrankheit >      1  Bezirke,       1  Orte. 


•)  Siehe  Beiblatt  zu  Nr.  38,  Jahrgang  1894. 


VerantwortUeher  Bedaetenr:   Ladwlg  Wenitr.   Verlaf     von  Alfred  N5Mir  In  Wien.    Dmek  tob  FriÜrMi  liSür  1»  ^^*- 
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Beiblatt  zur  H^oeheitselirlft: 


,Das  österreichische  Sanitätswesen/^ 


Nr.  46.  —  8.  November  1894. 


Offene  Stellen. 


Ohmen.  1.  DistrictsarzteBstelle  in  Unter- 
Kai  na,  Bezirk  JiÖin,  mit  7  Gemeinden, 
4870  Einwohnern  und  einem  Flächenausmass 
von  37  Qu.-Klm.  Gehalt  400  6.,  Keisepauschal 
75  fl.,  freie  Wohnung  auf  die  Daner  von 
ö  Jahren.  (Jesuche  sind  bis  24.  Novemher  d.  J. 
an  den  Bezirksausschuss  in  Neupaka  zu 
richten. 

2.  In  dem  Öffentlichen  Krankenhause  in 
Aussig: 

1.  die  Primararztesstelle  mit  einem 
Jahresgehalte  von  1000  fl., 

2.  die  Secundararztesstelle  mit  einem 
Jahresgehalte  von  300  fl.,  freier  Dienstwohnung 
sammt  Beheizung  und  Beleuchtung  nebst  der 
VerkOstigung  im  Krankenhause. 

Bewerberum  die  Primararztesstellehaben 
nebst  dem  Nachweis  des  an  einer  Osterr.  Uni- 
versität erlangten  Grades  eines  Doctors  der 
gesammten  Heilkunde  auch  noch  die  Special- 
befÄhigung  für  Chirurgie  und  Spitalpraxis, 
Bewerbernm  die  Secundftrztesstelle,  welche 
ledigen  Standes  sein  müssen,  ausser  dem  von 
einer  österr.  Universität  ausgestellten  Diplom 
eines  Doctors  der  gesammten  Heilkunde  den 
Nachweis  der  bisherigen  ärztlichen  Verwendung 
beizubringen.  Diese  Stellen  sind  sofort  anzu- 
treten. 

Gesuche  sind  bis  17.  November  d.  J.  bei 
der  Krankenhaus-Verwaltung  einzubringen. 

Salizien.  Districtsarztesstelle  in  Narajow, 
Bezirk  Brzezanj,  mit  einen  Jahresgehalte  von 
500  fl.  und  einem  Keisepauschale  von  2u0  fl. 
Verpflichtung  zur  Führung  einer  Hausapotheke. 
Bewerber  um  diesen  Posten  haben  ihre  Ge- 
suche bis  zum  30.  November  d.  J.  beim 
Bezirksausschuss  in  Brzezany   einzubringen. 

Mähren.  Districtsarztesstelle  in  Kromau  mit 
13  Gemeinden.  Die  flxen  Bezüge  betragen 
758  fl.  Bewerber  haben  ihre  Gesuche  bis 
Ende  November  d.  J.  einzusenden. 

Niederösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Steil) akirchen  a.  Forst,  Bezirk  Scheibbs 
mit  11  Gemeinden  mit  über  4000  Einwohnern. 
Die  Bezüge  des  bisherigen  Gemeindearztes, 
welcher  die  Stelle  wegen  eines  Augenleidens 
und  vorgerückten  Alters  nach  40jäbrigerThätig- 
keit  niedergelegt  hat,  betrugen  an  Landes- 
subvention jährlich  300  fl.,  von  der  Gemeinde 
300  fl.  an  Impfdiäten  50  fl.,  für  Findelkinder 
(Pauschale)  70  fl.,  für  Fleischbeschau  10  fl., 
zusammen  730  fl. 


Gesuche  mit  dem  Nachweise  der  österr. 
Staatsbürgerschaft,  der  Berechtigung  zur  Aus- 
übung der  ärztlichen  Praxis,  der  physischen 
Eignung  und  sittlichen  Unbescholtenheit  sind 
bis  Ende  November  d.  J.  an  die  Gemeinde- 
vorstehung  in  Steinakirchen  a.  Forst  zu  richten, 
von  welcher  auch  nähere  Auskünfte  ertheilt 
werden. 

Schlesien.  Districtsarztesstelle  inLichten, 
Bezirk  Freudenthal  mit  2150  Einwohnern. 
Fixe  Bezüge  sind,  vom  Landesausscbus^e  jähr- 
lich 300  fl ,  von  den  Gemeinden  Lichten  und 
Taubnitz  325  fl.,  von  der  hierortigen  genossen- 
schaftlichen Krankencasse  gegen  Ueberein- 
kommen. 

Gesuche  sind  bis  25.  November  1.  J.  an 
den  Gemeindevorstand  in  Lichten  einzusenden. 

Schlesien.  In  Troppau  ist  die  neusystemisirte 
Stelle  des  ersten  Stadtarztes  zu  besetzen. 

Mit  dieser  Stelle  ist  ein  jährlicher  Gehalt 
von  900  fl.,  ein  Quartiergeld  von  180  fl.  und 
Anspruch  auf  zwei  Quinquennalzulagen  zu  je 
100  fl.,  sowie  auf  Ruhe-  und  Versorgungsge- 
nüsse nach  den  für  die  städtischen  Beamten 
bestehenden  Normen  verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  die  mit  den 
Nachweisen  über  das  Alter,  die  Zuständigkeit, 
über  den  erlangten  Doctorgrad,  die  mit  gutem 
Erfolge  abgelegte  PhjsicatsprUfung  und  die 
bisherige  practische  Verwendung  belegten  Ge- 
suche in  dem  vorgeschriebenen  Dienstwege 
oder  direct  bei  dem  Bürgermeisteramte  in 
Troppau  bis  einschliesslich  den  20.  No- 
vember 1.  J.  einzubringen. 

Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind  in  der  Dienstes  Vorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Trop- 
pau enthalten,  welche  dort  eingesehen  werden 
kann  und  auswärtigen  Bewerbern  über  Ver- 
langen zugesendet  werden  wird. 

Tirol.  Gemeindearztesstelle  in  Völs  bei  Bozen 
mit  einer  Bevölkerung  von  1560  Einwohnern. 
Wartgeld  400  fl.  nebst  50  fl.  Quartiergeld  und 
Benützung  eines  Gemüsegartens. 

Der  Arzt  Übernimmt  die  Verpflichtung  zur 
Haltung  einer  Hausapotheke  und  hat  den 
Sanitätsdienst  im  Sinne  der  Dienstesinstruction 
für  Gemeindeärzte  vom  24.  Februar  1885  zu 
versehen, 

Competenzgesuche  sind  bis  30.  November 
d.  J.  an  die  Gemeindevorstehung  in  Völs  zu 
richten,  welche  auch  nähere  Auskünfte  er- 
tbeilt. 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 
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Beiblatt  zur  l¥oehe]tfielirifl;: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  46.  —  16.  November  1894. 


Offene  Stellen. 


ähren.  1.  Districtsarztesstelle  in  Ungar.- 
Brod  mit  6  Gemeinden  mit  6520  Einwohnern 
und  einem  Flächenausmass  von  107  Qaadrat- 
Kilometer.  Jahresgehalt  430  fl.  und  Reise- 
pauschale 270  fl. 

Bewerber,  welche  zur  Ansübung  der  ärzt- 
lichen Praxis  berechtigt  sind,  haben  ihre  mit 
dem  Nachweise  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschaft, der  physischen  Eignung,  des 
Wohlverhaltens  und  der  Kenntaiss  der  böh- 
mischen Sprache  belegten  Gesuche  bis  30.  No> 
vember  d.  J.  an  den  Vorsitzenden  der  Ge- 
snndheitscommission  Thomas  Matejicek  in 
Banow  bei  Ungarisch-Brod  einzusenden. 

2.  Districtsarztesstelle  in  Kromau 
mit  13  Gemeinden  mit  6297  Einwohnern.  Die 
fixen  Bezüge  betragen  758  fl.  Bewerber  haben 
ihre  im  Sinne  des  Gemeindesanitätsgesetzes 
vom  10.  Februar  1884  belegten  Gesuche  dem 
Obmann  der  Delegirten-Versammlung  Eduard 
Steinmetz  in  Wejmislitz  bei  Mähr.-Kromau  bis 
Cnde  November  d.  J.  einzusenden. 
HederOsterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Speisendorf  (politischer  Bezirk  Waidhofen 
a.  d.  Thaya)  für  die  Sanitätsgemeindegruppe 
Speisendorf,  Eggersdorf,  Ober-GrUnbach,  Bossa 
und  Thuma. 

Für  die  Besorgung  des  gemeiudeärztlichen 
Dienstes  bezieht  der  Gemeindearzt  eine  Ent- 
lohnung von  jährlich  465  fl.,  wobei  300  fl. 
auf  die  Landessubvention  und  165  fl.  auf  die 
l^eiträge  der  Gemeinden  entfallen. 

Mit  dieser  Stelle  ist  die  Verpflichtung  zur 
Haltung  einer  Hausapotheke  verbunden. 

Gesuche  sind  an  den  Gemeindevorstand  in 
Speisendorf  zu  richten. 
Salzburg.  Beschauthierarztesstelle  in  den 
Eisenbahnstationen  Strasswalchen,  Neu- 
markt-Köstendorf  und  Seekirchen.  Für 
die  Viehbeschau  auf  dem  Bahnhofe  in  Strass- 
walchen erhält  der  betreffende  Beschauthier- 
arzt  ein  Jahrespauschale  von  600  fl.,  für  die 
Viehbeschau  in  den  Bahnstationen  Neumarkt- 


Eöstendorf   und    Seekirchen   70  Procent    aus 
den  eingehenden  Viehbeschautaxen. 

Diplomirte T h ierärzte  haben  ihre  ordnungs- 
gemäss belegten  Gesuche  unter  Nachweis ang 
ihrer  bisherigen  Verwendung  bis  10.  Decem- 
ber  1894  bei  dem  Präsidium  der  k.  k.  Landes- 
regierung Salzburg  einzureichen.  Bewerber  mit 
Physika  tsprüfnng  werden  bevorzugt. 
Schlesien.  In  Troppau  ist  die  neusystemisirte 
Stelle  des  ersten  Stadtarztes  zu  besetzen. 

Mit  dieser  Stelle  ist  ein  jährlicher  Gehalt 
von  900  fl.,  ein  Quartiergeld  von  180  fl.  und 
Anspruch  auf  zwei  Quinquennal Zulagen  zu  je 
100  fl.,  sowie  auf  Buhe-  und  Versorgungsge- 
nUsse  nach  den  für  die  städtischen  Beamten 
bestehenden  Normen  verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  die  mit  den 
Nachweisen  über  das  Alter,  die  Zuständigkeit, 
über  den  erlangten  Doctorgrad,  die  mit  gutem 
Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfung  und  die 
bisherige  practische  Verwendung  belegten  Ge- 
suche in  dem  vorgeschriebeneu  Dienstwege 
oder  direct  bei  dem  Bürgermeisteramte  in 
Troppau  bis  einschliesslich  den  20.  No- 
vember 1.  J.  einzubringen. 

Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind  in  der  Dienstes  Vorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Trop- 
pau enthalten,  welche  dort  eingesehen  werden 
kann  und  auswärtigen  Bewerbern  über  Ver- 
langen zugesendet  werden  wird. 
Steiermark.  Die  Stelle  eines  Werkassistenz- 
arztes an  dem  Eisenwerke  der  österreichi- 
schen Alpinen  Montangesellschaft  in  Dona- 
witz bei  Leoben  mit  800  fl.  Gehalt,  freier 
Wohnung  nebst  Beheizung.  Gesuche  sind  an 
die  Hüttenverwaltung  in  Donawitz  zu  richten. 
Tirol.  Die  Stelle  eines  Gemeindearztes  in 
Waid  ring  mit  einem  Wartgeld  von  100  fl, 
"freiem  Quartier  und  Holzdeputat. 

Bewerber  haben  sich  bis  31.  November 
d.  J.  an  die  Gemeindevorstehung  in  Waidring 
zu  wenden. 
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Uebersicht 

Aber  die    VerbreitoDg  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Besirken,   Orton   «ad  EUm 
laut  der  am  7.  November  1894  Yor^legenen  Berichte  der  polit.  LandeebeliOrden.    - 
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Anmerknng.  Rinderpeac   Ist  in  den  Im  Beioharacbe  vertretenen  KOnlgrelohen  nnd  Länden  nicht 
aufgetreten. 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am    30.  October  1894  herrschten  dem  vom  k^l.  nng-ar.  Ackerbäuminiiteriom  heraosgegebeoes  Au- 
weise  anfolg^e: 
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Rinderpest  ist  nicht  aufg'etreten. 
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Vorwort. 


Wer  den  gewaltigen  Umfang  der  sanitären  Gesetzgebung  und  das 
Anwachsen  des  ihr  dienstbaren  hygienischen  Materials  —  beispielsweise 
an  den  Jahresbänden  der  „Veröffentlichungen  des  Kaiserl.  Gesundheits- 
amtes*^, an  den  alljährlich  sich  verstärkenden  vortrefflichen  Uff  elmann- 
schen  Supplementbänden  zur  „Deutschen  Vierteljahrsschrift  für  öffentliche 
Gesundheitspflege",  an  dieser  selbst  und  ähnUchen  Zeitschriften  —  zu  be- 
urtheilen  vermag,  wird  die  Schwierigkeiten  der  Aufgabe,  das  öffentliche 
Gesundheitswesen  in  kompendiöser  Form  abzuhandeln,  leicht  ermessen. 

Vielleicht  wäre  eine  Lösung  der  Aufgabe  von  vornherein  unmög- 
lich erschienen,  hätten  nicht  einige  erleichternde  Gepflogenheiten  und 
Musterbeispiele  einen  gangbaren  Weg  in  Andeutungen  gewiesen. 

Zunächst  konnte  es  kaum  zweifelhaft  sein,  dass  die  Bearbeitung 
sich  der  Militärgesundheitspflege,  welche  in  ihrer  Gedrungenheit 
und  leichten  Anwendbarkeit  ein  ganz  eigenes  und  eigenartiges  Gebiet 
bildet,  bis  auf  Andeutungen  völlig  werde  entschlagen  können. 

Sodann  kam  es  unserem  Plan  zu  Gute,  dass  die  Ueberleitung  hygie- 
nischer Grundsätze  als  massgebender  Direktiven  der  Gesetzgebung  und 
Verwaltung  in  sehr  ungleichem  Masse  Platz  gegriffen  hat  5  es  fanden  sich 
Gebiete,  auf  denen  der  Interessenkampf  zum  Austrage  gebracht  ist,  auf 
denen  die  Wiedergabe  älterer  Streitigkeiten  von  keinem  Werth  für  die 
fernere  Entwickelung  des  Gesundheitswesens  sein  konnte.  Diese  durften 
in  kurzer  Form,  ohne  den  Apparat  einer  besonderen  Beweislegung,  ohne 
die  schleppenden  Anhängsel  litterarischen  Stoffes  vorgeführt  werden. 

Wo  es  sich  um  Meinungen  und  leitende  Grundsätze  handelte,  die 
noch  lebhaft  umstritten  sind,  musste  die  Weise  der  Darstellung  eine 
andere  sein.    Die  schwankende  Gestaltung  der  Gesetze  musste  hier 
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vielfach  vertheidigt,  durch  Ausblicke  auf  bedeutsame  Vorbilder  des 
Auslandes  verdeutlicht,  durch  uiufaDgreiche  Verzeichnisse  vnssenschaft^ 
lieber  Leistungen  fasslich  gemacht  w^erden. 

Nicht  immer  standen  uns  hierbei  die  Quellen  im  Original  zu 
Gebot,  so  dass  die  Auswahl  des  Citirten  nicht  ausnahmslos  von  unserem 
freien  Willen  abhängen  konnte.  — 

Sucht  man  in  dem  Buche  eine  Tendenz,  so  wolle  man  nachsichtig 
die  Verwirklichung  des  Planes  darin  erbUcken,  die  in  dem  ^Gesundheits- 
wesen" Lorenz  von  Stein's  niedergelegten  Ideen  in  Fleisch  und  Bht 
Überzufüllren.  Dieser  Absicht  konnten  wir  durch  eine  lexikographische 
Bearbeitung,  wie  Pappenheim,  Eulenberg,  Dammer  sie  (unter 
Anwendung  von  Stichwörtern)  für  ihre  Handbücher  des  Gesundheits- 
wesens anwandten,  schlechterdings  nicht  entsprechen. 

Was  nun  die  Eintheilung  des  Stoffes  anlangt,  so  würde,  ohne 
dass  die  dabei  befolgte  Logik  dem  Leser  sofort  einleuchtet,  auch  die 
beredteste  Vertheidigung  wirkungslos  bleiben ;  es  darf  vielmehr  auf  die 
Inhaltsübersicht  der  vier  Bücher  selbst  hingewiesen  werden,  von  denen 
das  erste  die  Hebung  der  Allen  gemeinsamen  Lebensbedingungen,  ^ 
das  zweite  den  Schutz  gegen  schädliche  Einwirkungen  von  Zwangs- 
lagen, —  das  dritte  die  Abwehr  der  einzelnen  vermeidbaren  Krank- 
heiten zu  behandeln  bestimmt  ist.  In  diesen  Abschnitten  ist  für  den 
Text  die  Form  des  Lehr  Vortrages  festgehalten,  während  die  Puss- 
noten —  in  fortlaufendem  besonderem  Druck  —  eigentlich  ein  ab- 
gekürztes Handbuch  geben  sollen:  eine  Darbietung  der  Materialien, 
mit  deren  Hülfe  der  Text  zu  seinen  Schlüssen  und  Ergebnissen  gelangt 
ist.  Selbst  diese  Materialien  in  absoluter  Vollständigkeit  zu  Uefem, 
kann  unmöglich  bereits  durch  einen  ersten  derartigen  Versuch  ver- 
wirklicht werden;  auch  mag  die  Auswahl  aus  den  bereits  überholten 
Gesetzen  etc.  nicht  überall  eine  geglückte  sein. 

Die  Vergleichung  des  Gesundheitswesens  und  -Rechts  sowie  der 
Gesundheitsgesetze  in  verschiedenen  Ländern  Europas  muss 
indess  die  Mittel  zu  finden  lehren,  die  Organisation  der  Gesundheits- 
verwaltung zu  erläutern  und  zu  vervollkommnen. 

Mit  dieser  Verwaltungsorganisation  beschäftigt  sich  dann  das 
vierte  Buch.  Es  nimmt  die  Aufgabe  in  Angriff,  vor  welche  das 
Gesundheitswesen  der  Zukunft  —  wenigstens  der  für  uns  zunächst 
aufdämmernden  Zukunft  —  gestellt  ist:  die  Aufgabe,  zu  zeigen,  wie 
die  sicheren  Grundsätze  der  Gesundheitslehre  nicht  mehr  allein  zum 
Gegenstande  einer  eigenen  Gesetzeskunst,  sondern  auch  zum  Gegen- 
stande einer  für  das  öffentliche  Wohl  im  Sinne  der  Gesundheitslehre 
geschaffenen  Verwaltung  und  eines  klaren,  dem  System  des  gesammten 
öffentlichen  Rechtes  sich  gleichwerthig  anschliessenden  Systems  dieses 
Verwaltungsrechts  zu  machen  wären. 

Hier  in  spekulativer  Form  allzu  weit  vorzugreifen,  müsste  als 
Fehler  angerechnet  werden.  Ein  formales  System  des  Gesundheitswesens 
ist  andrerseits  —  besonders  überall  auf  dem  europäischen  Festlande  — 
nur  in  dürftigen  Andeutungen  vorhanden ;  es  verkörpert  sich  im  Grande 
genommen  nur  im  System  der  öffentlichen  Aerzte  und,  der  Exekutive 
nach,  in  Organen,  die  von  der  politischen  Polizei  je  nach  Bedflrfiiiss 
und  mehr  nach  äusserlichen  Rücksichten  abgespalten  worden  sind. 

Daneben  besteht  indess  noch  überall  eine  gewisse  Unsicherheit 
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der  Grenzen  zwischen  den  Kompetenzen  der  Regierungen  und  der  Ge- 
meinden, welche  letzteren  deshalb  in  ihrer  ganzen  Bedeutung  ge- 
würdigt werden  müssen,  weil  die  Hauptgefahren  für  die  Gesundheit 
einer  Bevölkerung  stets  einen  wesentüch  örtlichen  Charakter  tragen, 
findlich  wird  denjenigen  Bestrebungen  ein  gewisser  Baum  zu 
widmen  sein,  welche  —  wie  der  Entwickelungsgang  des  Board  of  public 
health,  des  deutschen  Gesundheitsamts  und  Aehnliches  dies  zeigt  —  auf 
die  Ausgestaltung  eigener  Organe  ausgehen,  die  wissenschaftlich  das 
Nothwendige  für  das  Gesundheitswesen  erforschen  und  nachweisen, 
damit  Reiche,  Staatenkomplexe,  dieses  Nothwendige  zum  Gegenstande 
ihrer  verfassungsmässigen  Gesetzgebungen  machen,  und  die  einzelnen 
Staaten  es  innerhalb  ihrer  Grenzen  mittelst  der  eigenen  Exekutive 
vollziehen. 

Berlin  and  Coblenz,  im  September  1894. 

A.  Wemich.     B.  Wehmer. 
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Beiblatt  zur  WoehenBelirlfl;: 

Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  47.  —  22.  November  1894. 


OfTene  Stellen. 


hmen.  Diatrictsarztesstelle  fttr  den  Sanitäts- 
diatrict  Buppersdorf  mit  4  Gemeinden  und 
7049  Einwohnern, 

Mit  diesem  Posten  ist  ein  jährlicher  Oehalt 
von  400  fl.  0.  W.  nnd  ein  Reisepauachale  per 
60  fl.  0.  W.  verbunden.  Die  Anstellung  erfolgt 
YorUufig  provisorisch  auf  ein  Jahr. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  für  welche  die 
Kenntniss  der  deutschen  Sprache  erforderlich, 
wollen  ihre  mit  den  vom  Gesetze  geforderten 
Nach  weisen  belegten  Gesuche  bis  30.  Novem- 
ber 1894  beim  Bezirksausschusse  Reichen- 
berg einbringeu. 

lizieu.  1.  Secundararztesstelle  im  allge- 
meinen   Krankenhause    in    S  am  bor.     Gehalt 


350  fl.   Gesuche  sind  bis  1.  December  1.  J. 
an  den  Magistrat  in  Sambor  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  Luba- 
czöw,  pol.  Bezirk  Cieszanow;  jährlicher  Ge- 
halt 500  fl.  Gesuche  sind  bis  längstens 
1.  Februar  189ö  an  den  Vorsitzenden  der 
Gemeindeverwaltung  in  Lubacz6w  zu  richten. 

3.  Districtsarztesstelle  in  dem 
Marktflecken  Podkamien,  pol.  Bezirk  Ro- 
hatyn,  mit  14  Gemeinden  und  10.556  Ein- 
wohnern. Jährlicher  Gehalt  500  fl.,  Reise- 
paaschale 200  fl.  Der  Districtsarzt  ist  zur  Hal- 
tung einer  Hausapotheke  verpflichtet.  Gesuche 
sind  bis  Ende  November  1894  an  den  Be- 
zirksausschuss  in  Rohatjn  zu  richten. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Rumänien.***) 

Ton  ansteckenden  Thierkrankheiten  herrschten  in  Rumänien  vom  1.  Mai  bis  31.  Juli  1894  (a.  St.) 

Maul-  und  Klauenseuche    ...  in     2  Bezirken,     15  Orten 
Rotz  und  Hautwurm         .    .    .    .  > 

Pocken     » 

Milzbrand       > 

Räude > 

Wuthkrankheit » 

Rothlauf '  .  > 


18 

23       > 

14 

28      » 

9 

9      . 

2 

2       1» 

9 

9       » 

7        > 

7       > 

*)  Siehe  Beiblatt  la  Nr.  39,  Jahrgang  1894. 


Bulgarien.'^) 

Von   ansteckenden   Thierkrankheiten  sind    in   Bulgarien     im   Zeiträume     vom    1.    October     bis 
December  1893  (a.  St.)  neuausgebrochen: 

Maul-  und  Klauenseuche   .    .    .  in  23  Bezirken,  170  Orten. 

Milzbrand »2         »  2       > 

Rotz  und  Hautwurm »2         >  2       » 

Pocken »21         »  31       > 

Räude  »2         >  2       » 

Wuthkrankheit >4         >  5       » 

• 

•)  Siehe  Beiblatt  sa  Nr.  5,  Jahrgang  1894. 

^  Ber  heutlflfoiL  Hummer  liegt  ein  Proepeot  der  Verlas^ehandlnng  Ferdinand 
£nl£e  in  Stnttn^art  über  das  lielirbncli  des  öflTentliehen  Gesundheits- 
wesen« Ton  l>r.  A.  Wernieii  nnd  Dr.  R.  Wetimer  bei. 

245 


1   Wisn         .    , 
i  Wr.-Nenstadt 
3  Lim     .   . 
I  3(ejT    .   . 
i  Salsbarg 
S  Gtu     .    . 
7  HmrbaTg'  . 
i  Elaganfari 
3   LaibKcb  , 

0  TiiMt  .   . 

1  Gßn  .  . 
i  PoU  .  . 
9  Iniubrack 
i  TrisQt  .  . 
5   Piag    .    . 

5  Ewolinenlbal 
7  SiukboT  . 

B  KSnigl.  Waii 

a  Aicb    . 

i  BrDi  . 
3  Badweil 
1  Eger  . 
b  Qablooa 

6  EladDO 
T  FilaeD. 
B  BaiohaDbsrg 
9  Tepliu     . 

DI  Warnidorf 

I  Branu  . 
g  Olmfltc  . 
Bllglau       . 

I I  Ufihr.  Oitran 
El  ProiBuits 

6  Sternberg 

7  Zaaim 

S  Troppan  . 
B  Teachen  . 
D  Lambert 
1  Krakau  . 
i  Brod7  .  . 
i  Dlobobfoa 
i  JwMlaa  . 
i  Kolomea  . 

1  Hambor    . 

i  SUnialaa 

^  8t^j    .   ■ 

J  Taroopol 

l  Taiuow   . 

3  Ciemowita 


1,480.072 

459 

26.4-^1 

8 

50.082 

9 

23.&91 

4 

28.160 

3 

117.Ö44 

38 

20.997 

2 

20.196 

11 

a  1.991 

13 

162.958 

50 

22.562 

8 

31.623 

7 

24.182 

6 

23.106 

5 

192.120 

68 

20.961 

2 

37.692 

4 

42.061 

10 

60.98» 

14 

16.496 

6 

26.494 

6 

16.789 

9 

30.316 

7 

19.206 

4 

16.901 

6 

18.467 

8 

54.692 

24 

32.033 

13 

18.600 

5 

19.610 

7 

99.060 

32 

19.976 
24.086 

5 
lü 

21.66l| 
22.2711 
16.855' 
16.36«* 
23.751 
16.914 
134.815 
78.311 
17.584 
17.916 
18.861 
32.973 
38.149 
14.518 
23.32.^  '■ 
I8.iaö''    4 
27.754     6 
28.446    III 
ä?.129l  22! 
14.251; 


442 

901 

31-6 

3 

8 

1»  31-6 

18 
7 

27  28-0 
11!  24-2 

'2 

6 

S  14-8 

."'  82i  36  2 

9, 

22-3 

59-2 

35-8 

95 

30-3 

"2 

io| 

233 

1 

16 

26-3 

8 

172 

7 

166 

13^ 

367 

4 

3 

7-4 

1 

16 

22-1 

2 

17  21-0 

:   36 

36? 

'4 

9 

28-4 

18 

85  3 

13 

40'4 

16 

274 

13 

351 

9 

27'7 

13 

866 

20 

44 

41-9 

9 

2i^ 

36-7 

4 

9 

26-2 

4 

11 

29-b 

25 

57  j  29-9 

10 

7 

151  39-U 
I7i  36-7 

4 

17 

41-0 

9 

1^ 

35-0 

4 

9 

29'5 

4 

8 

271 

6 

10 

219 

1 

31 

67 

25-9 

34 

68 

45-2 

6 

12 

34-8 

10 

22 

60-7 

: 

10!  14 

221 

.  j 

13 

25' 

34-1 

5 

9 

25-8 

5 

10 1  18  7 

i 

12 

23  4;ä-0 

24 

46,  41-9 

1 

1 

3 

6 

18-2 

6.  2-2 
225-0 
2.1Ö-2; 

2  188 
1^5  6 
345-5 
2  27  3 
2,200 


20i)  176 
17-7  II 
40-5  I  8! 
17-6  (i  1 
24-0]  6 
141  |l5 
14-9  \  2 
20  6  3 
26-0  I  3 


18l!27-Ob»-7dl7iri 
'  225-Oi  2i  *  it 
ö  28'S!  4  2  1 
3|5l><»,  li  .   .  .  ., 

456-3  12.  I.i 
3'41-»i^  3!  3  .   iA 

3  4&-a'  IM  1, . . 
2,46-0  aa  .,!.. 
2i25-0j  41  3  .  .  .; 

13!34-7,li0l  3  i  I  -1 
2'38-5j  1,  3  If.l 
1364  1|.  1  .' 
Iilfr7| .  !  .  .1 
lj33-3.il      ,., 

37155-7  8  {  1  I-^. 

si  3  1  1 


5-6 
130-5 
S'l  16-2 
|,U-Ü 
16-0 
210 
15-6 

13-0 ; 
193; 

3031 
230 
305 


22-1 
31-7 
15-0 


'■■■ 
1 1  I 


ils 


.''  5; 
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Uebersicht 

Aber  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Landern,   Beiirken,    Orten   und  HMe« 
laut  der  am  14.  Kovember  1894  vorgelesenen  Berichte  der  poUc  LandeebehftrdaB. 

Ansder  früheren  Berichteperiode  yerbliebener  Stand  eammtZn  wachs  in  der  WoobeoberiehlMMrioda.**) 
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AnmerkonK.  Blnderpeat   ist  in  den  Im  Keiohsratbe  vertretenen  Könifreiohvn  und  Iiftndem  nicht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  OrtsehafMn  ist  die  der  Uutagebiete  inbcfrlficn. 
**)  Auch    die    früheren    im    »Ssterrelohlsohen   Banitluweeenc    ▼•röflisBtliehtieB  üebendehtea   wieaan   die   J«w«fllse 
Gesa  mmt zahl  der  Bezirke ,  Orte  und  HSfe  nach,  in  welchen  ▼ersenehte  Thiere  Ton  der  letzitB  R«riehtq»eriode 
oder  m  der  betreffenden  Pertode  zugewachsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  7.  November  1894  herrschten  dem  vom  kgl.  nngar.  Ackerbau miniaterium  heraasfegebeneii 
weise  sufolge: 

Maul-  und  Klaaenseache 

Lungensenohe 

Milabrand 

Kothlanf  der  Schweine 

Rots  und  Hautwnrm 

Pocken 

Räude 

Wuthkrankheit 

Bl&schenauBschlag 

Rinderp  es  I  ist  nicht  aufgetreten. 

Ver&ntwortliober   Redacteur:    LuSwIg  Waraer.    Verlag     Ton  AIrred  HBider  In  Wien.    Druck  von  FrleSrtck  laaeer  In 
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Beiblatt  nur  UToelieiwelurlft: 

Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Hr.  48.  —  29.  November  1894. 


Offene  Stellen. 


imen.  1.  L.  f.  Bezirksarztesstelle  mit 
den  Bezügen  der  X.  Rangflclasse,  eventnell 
eine  SanitStsassiBtentenstelle  mit  dem 
Adjatum  jährlicher  500  fl. 

Bewerber  um  diese  Stellen  haben  ihre  ge- 
hörig, insbefloüdere  auch  mit  dem  amtsärzt- 
lichen GesnndheitBzengnisse  und  dem  Nach- 
weise über  die  Sprachkenntnisse  belegten 
Gesuche  bis  30.  November  1894  beim  k.  k. 
Statthalterei-Präsidium  einzubringen. 

Zur  Erlangung  der  Sanitätsassistentenstelle 
ist  in  Ermanglung  der  Phjsicats-Prttfung  der 
Nachweis  eines  einjährigen  Spitalsdienstes  er- 
forderlich. 

2.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsdistrict  Temelin  mit  dem  Sitze  in  Moldau- 
tein  mit  J  5  Gemeinden  und  6114  Einwohnern. 
Jahresgehalt  400  fl.,  Beisepauschale  200  fl. 

Bewerber  haben  ihre  im  Sinne  des  §  5  des 
Landessanitätsgesetzes  vom  23.  Februar  1888 
instruirten  Gesuche  bis  20.  De  comb  er  d.  J. 
bei  dem  Bezirksausschusse  Moldautein  einzu- 
bringen. 

3.  Stelle  eines  Herrschaftsarztes  in 
Ullitz  bei  Pilsen  yom  1.  Jänner  1895.  Jahres- 
gehalt 1000  Kronen,  freie  Wohnung,  20  Meter 
Brennholz;  Gesuche  sind  im  Laufe  des  Monats 
November  bei  der  Gats Verwaltung  in  Ullitz 
einzubringen. 

4.  Districtsarztesstelle  für  den  Sanitäts- 
district  Ruppersdorf  mit  4  Gemeinden  und 
7049  Einwohnern, 

Mit  diesem  Posten  ist  ein  jährlicher  Gehalt 
von  400  fl.  0.  W.  und  ein  Reisepauschale  per 
60  fl.  0.  W.  verbunden.  Die  Anstellung  erfolgt 
vorläufig  provisorisch  auf  ein  Jahr. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  für  welche  die 
Kenntniss  der  deutschen  Sprache  erforderlich, 
wollen  ihre  mit  den  vom  Gesetze  geforderten 
Nachweisen  belegten  Gesuche  bis  30.  Novem- 
ber 1894  beim  Bezirksausschusse  Reiehen- 
berg  einbringen, 
nkowina.  Stelle  eines  Stadtarztes  für  die 
Stadt  Kimpolung  mit  einer  Jahresdotation 
Ton  600  fl. 


Bewerber  um  diesen  Posten  hüben  nach 
§  5  des  Gesetzes  vom  18.  März  1894,  L.  G. 
u.  y.  Bl.  Nr.  13,  nachzuweisen:  Die  Berech- 
tigung zur  Ausübung  der  Heilkunde  in  den 
im  Reichsrathe  vertretenen  Königreichen  und 
Ländern,  die  Osterreichische  Staatsbürgerschaft, 
hinreichende  Kenntniss  der  rumänischen 
Sprache,  welche  von  der  Mehrzahl  der  Be- 
völkerung in  der  Stadt  gesprochen  wird. 

Die  dementsprechend  instruirten  Gesuche 
sind  im  vorschriftsmässigen  Wege  bis  10.  De- 
cember  1.  J.  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft in  Kimpolung  einzubringen. 
Galizien.  1.  Secundararztesstelle  im  allge- 
meinen Krankenhause  in  S  am  bor.  Gehalt 
350  fl.  Gesuche  sind  bis  1.  December  1.  J. 
an  den  Magistrat  in  Sambor  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  Luba- 
czöw,  pol.  Bezirk  Cieszanow;  jährlicher  Ge* 
halt  500  fl.  Gesuche  sind  bis  längstens 
1.  Februar  1895  an  den  Vorsitzenden  der 
Gemeindeverwaltung  in  Lubaez6w  zu  richten. 

3.  Districtsarztesstelle  in  dem 
Marktflecken  Podkamien,  pol.  Bezirk  Ro- 
hatyn,  mit  14  Gemeinden  und  10.556  Ein- 
wohnern. Jährlicher  Gehalt  500  fl.,  Reise- 
paaschale 200  fl.  Der  Districtsarzt  ist  zur  Hal- 
tung einer  Hausapotheke  verpflichtet.  Gesuche 
sind  bis  Ende  November  1894  an  den  Be- 
zirksausschuss  in  Rohatjn  zu  richten. 

Mähren.  1.  Stadtarztesstellein  Gross-Bitesch 
mit  2032  Einwohnern.  Jabresgehalt  400  fl. 

Bewerber,  welche  der  böhmischen  Sprache 
vollkommen  mächtig  sind,  haben  ihre  instruir- 
ten Gesuche  bis  15.  December  beim  Ge- 
meindeamte in  Gross-Bitesch  einzubringen. 

2.  Districtsarztesstelle  in  Olschan 
Bezirk  Prossnitz  mit  den  Gemeinden  Ol- 
schan, Habelsdorf,  Bystroöicundi^ernok 
mit  2462  Einwohnern.  Gehalt  550  fl.,  Reise- 
pauschale 50  fl.,  freie  Wohnung  mit  3  Zim- 
mern und  Zugehör. 

Gesuche  sind  bis  15.  December  1.  J.  an 
den  Yorsitzenden  der  Gesundheitscommission 
Johann  MlSech  in  Olschan  zu  richten. 
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In  der  fOr  Galisien  nnd   die  Bukowina  angeseteten  Zahl  der  Gemeinden  und  Ortschaften  sind,  und  swar  bei  Oallsien  47S4 
Bukowina  186  Gutsgebiete  inbegrifliBn. 


C.  In  Sadrussland  im  Gouvernement:   Jekaterinoslaw  2  (229). 

D.  In  Kaukasien  in  den  Gouvenements:  Kuban  648  (— ),  Stawropoi  1771  (— ),  Terek  117  (— ). 

Während  dieses  Zeitraumes  bestand  in  Transkaukasien  und  im  asiatischen  Russ- 
nd,  wo  die  Massregel  der  Keulung  noch  nicht  eingeführt  ist  oder  nur  zeitweilig  besteht,  die 
inderpest  im  Gouvernement  Tiflis. 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 
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Beiblatt  zur  l^Toehennelurift: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  49.  —  6.  Deoember  1894. 


Offene  Stellen. 


BShmen.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsdistrict  Temelin  mit  dem  Sitze  in  Moldau- 
tein  mit  15  Gemeinden  und  6114  Einwohnern. 
Jahresgehalt  400  fl.,  Beisepauschale  200  fl. 

Bewerber  haben  ihre  im  Sinne  des  §  5  des 
Landessanitätsgesetzos  vom  23.  Februar  1888 
iustruirten  Gesuche  bis  20.  December  d.  J. 
bei  dem  Bezirksansschoftse  Moldautein  einzu- 
bringen. 

Bukowina.  Gemeindearztesstelle  flir  den 
Sanitätssprengel  Seiet  in  (2  Gemeinden)  in 
dem  gleichnamigen  Standorte. 

Die  mit  diesem  Posten  verbundene  Jahres- 
dotation beträgt  600  fl.  5.  W.  und  gelangt 
bei  dem  k.  k.  Steueramte  in  Badautz  zur 
Auszahlung.  —  Ausserdem  erhält  der  Ge- 
meiudearzt  für  Dienstreisen  die  mit  der 
Kundmachung  der  Bukowinaer  k.  k.  Landes- 
regierung vom  18.  März  1890,  Nr.  17190 
(L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  24  lit  B)  normirten  Ge- 
bühren. 

Bewerber  um  diesen  Posten  haben  nach 
§  5  des  bezogenen  Landesgesetzes  nachzu- 
weisen : 

1.  Die  Berechtigung  zur  Ausübung  der 
Heilkunde  in  den  im  Keichsratbe  vertretenen 
Königreichen  und  Ländern; 

2.  Die  Österreichische  Staatsbürgerschaft; 

3.  Dass  sie  der  Sprache,  welche  von  der 
Mehrheit  der  Bevölkerung  dieses  Sanitäts-' 
sprengeis  gesprochen  wird,  in  hinreichendem 
Grade  mächtig  sind; 

4.  Die  dementsprechend  instruirten  Gesuche 
sind  im  vorschriftsmässigen  Wege  binnen  vier 
Wochen  vom  Tage  der  ersten  Einschaltung 
dieser  Kundmachung  in  der  »Czernowitzer  Zei- 
tung<  gerechnet,  an  die  Bezirkshauptmann- 
schaft in  Badautz  einzusenden. 

2.  Stelle  eines  Stadtarztes  für  die 
Stadt  Kimpolung  mit  einer  Jahresdotation 
von  600  fl. 

Bewerber  um  diesen  Posten  haben  nach 
§  5  des  Gesetzes  vom  18.  März  1894,  L.  G. 
u.  V.  Bl.  Nr.  13,  nachzuweisen:  Die  Berech- 
tigung zur  Ausübung  der  Heilkunde  in  den 
im  Reicbsrathe  vertretenen  Königreichen  und 
Ländern,  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 
hinreichende  Kenntniss  der  rumänischen 
Sprache,  welche  von  der  Mehrzahl  der  Be- 
völkerung in  der  Stadt  gesprochen  wird. 

Die  dementsprechend  instruirten  Gesuche 
sind  im  vorschriftsmässigen  Wege  bis  10.  De- 


cember 1.  J.  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft in  Kimpolung  einzubringen. 
Galizien.  1.  Districtsarztesstelle  in  Luto- 
wiska,  Bezirk  Lisko,  mit  24  Gemeinden, 
11.627  Einwohnern  und  einem  Flächenaus- 
masse  von  414  Qu.-Km.Gehalt  500  fl.  Reisepau- 
schale 400  fl.  Gesuche  sind  bis  16.  December 
1894  an  den  Bezirksausschuss  inLisko  zu  richten. 

2.  Districtsarztesstelle  in  dem  Markt- 
flecken Baligr6d,  Bezirk  Lisko,  mit  36  Ge- 
meinden, 13.212  Einwohnern  und  einem  Flä- 
chenausmasse  von  33ö  Quadratkilometer.  Ge- 
halt 600  fl.  Beisepauschale  400  fl.  Gesuche 
sind  längstens  bis  16.  December  1894  an 
den  Bezirksausschuss  in  Lisko  einzusenden. 

3.  Districtsarztesstelle  in  Lanc- 
korona,  Bezirk  Wadowice,  mit  18  Gemein- 
den, 16.448  Einwohnern  und  einem  Flächen- 
ausmasse  von  133  Qu. -Km.  Gehalt  600  fl.  freie 
Wohnung  und  Beisepauschale  260  fl.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke.  Ge- 
suche sind  bis  26.  December  1.  J.  an  den  Be- 
zirksausschnss  in  Wadowice  zu  richten. 

4.  Districtsarztesstelle  indem  Markt- 
flecken Kro^cienko,  Bezirk  Neumarkt  mit 
20  Gemeinden,  19.071  Einwohnern  und  einem 
Flächenausmasse  von  4  Quadrat-Myriameter. 
Gehalt  600  fl.  Reisepauschale  400  fl.  Gesuche 
sind  bis  Ende  December  d.  J.  an  den  Be- 
zirksausschuss in  Neumarkt  einzusenden. 

6.  Districtsarztesstelle  in  Czarnj 
Dunajec,  Bezirk  Neumarkt,  mit  16  Gemein- 
den, 16.418  Einwohnern  und  einem  Flächen- 
ausmasse von  3  Qnadrat-Mjriameter.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 
Gehalt  600  fl.  Reisepauschale  360  fl.  Gesuche 
sind  bis  Ende  December  1.  J.  an  den  Be- 
zirksausschuss in  Neumarkt  zu  richten. 
Mähren.  1.  Stadtarztesstellein  Gross-Bitesch 
mit  2032  Einwohnern.  Jahresgehalt  400  fl. 

Bewerber,  welche  der  böhmischen  Sprache 
vollkommen  mächtig  sind,  haben  ihre  instruir- 
ten Gesuche  bis  16.  December  beim  Ge- 
meindeamte in  Gross-Bitesch  einzubringen. 

2.  Districtsarztesstelle  in  Olschan, 
Bezirk  Prossnitz,  mit  den  Gemeinden  Ol- 
schan, Habelsdorf,  Bystrocicund  ^ernok 
mit  2462  Einw.  Geh.  650  fl.,  Reisepauschale 
60fl.,  freie  Wohn,  mit  3  Zimmern  und  Zugehör. 

Gesuche  sind  bis  16.  December  1.  J.  an 
den  Vorsitzenden  der  Gesundheitscommission. 
Johann  Miöoch  in  Olschan  zu  richten. 
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über  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Benrken,   Ortea  «ad  HSIm 
laut  der  am  80.  November  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit.  LandeabehSrdea. 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 
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Verantwortlicher   Redactenr:    Uidwlg  Werner.    V«rlac     von  Airred  Holder  In  Wien.     Druck  ron  Friedridll  JtSHP  i>  ^'*'- 
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Beiblatt  zur  WoelienselurlAi: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  50.  —  13.  Deoember  1894. 


Offene  Stellen. 


(Ohmen.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsdistrict  Temelin  mit  dem  Sitze  in  Moldau- 
tein  mit  15  Gemeinden  und  6114  Einwohnern. 
Jahresgehalt  400  fl.,  Reisepanschale  200  fl. 

Bewerber  hahen  ihre  im  Sinne  des  §  5  des 
Landessanitätsgesetzes  vom  23.  Februar  1888 
instruirten  Gesuche  bis  20.  December  d.  J. 
bei  dem  Bezirksausschiisse  Moldautein  einzu- 
bringen. 
>almatien.  Gemeindearztesstelle  in  Jan- 
jina,  Bezirk  Curzola. 

Honorar  800  fl.  in  monatlichen  Anticipativ- 
raten;  ausserdem  für  jede  Visite  im  Domicil- 
orte  30  kr.,  ausserhalb  desselben  besondere 
Gebühren,  je  nach  der  Entfernung,  Beistellung 
eines  MauUhieres.  Contract  auf  drei  Jahre,  Ver- 
pflichtnng  zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 
Kenntaiss  der  serbo-kroatischen  Sprache. 

Gesuche  mit  dem  Nachweise  des  Ooctorates 
der  gesammten  Heilkunde  und  der  österreichi- 
schen Staatsbürgerschaft  sind  an  die  Gemeinde- 
vertretung in  Janjina  zu  richten, 
j^alizien.  1.  Districtsarztesstelle  in  Lanc- 
korona,  Bezirk  Wadowice,  mit  18  Gemein- 
den, 15.448  Einwohnern  und  einem  Flächen- 
ausmasse  Ton  133  Qu.-Km.  Gehalt  ÖOO  fl.,  freie 
'Wohnung  und  Reisepauscbale  250  fl.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke.  Ge- 
snche  sind  bis  25.  December  1.  J.  an  den 
Bezirksausschuss  in  Wadowice  zu  richten. 

2.  Districtsarztesstelle  in  dem  Markt- 
flecken Kroäcienko,  Bezirk  Neumarkt,  mit 
20  Gemeinden,  19.071  Einwohnern  und  einem 
Flächenausmasse  von  4  Quadrat-Mjriameter. 
Gehalt  500  fl.,  Reisepauschale  400  fl.  Gesuche 


sind  bis  Ende  December    d.  J.  an  den  Be- 
zirksausschuss  in  Neumarkt  einzusenden. 

3.  Districtsarztesstelle  in  Czarny 
Dunajec,  Bezirk  Neumarkt,  mit  16  Gemein- 
den, 16.418  Einwohnern  und  einem  Flächen- 
ausmasse von  3  Quadrat -Myriameter.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 
Gehalt  500  fl.  Reisepauschale  360  fl.  Gesuche 
sind  bis  Ende  December  1.  J.  an  den  Be- 
zirksausschuss  in  Neumarkt  zu  richten. 

Herrschaftsarztesstelle  in 
Rozdo^,  Bezirk  Zydaczow.  Gehalt  500 fl.  nebst 
freier  Wohnung  und  Beheizung.  Gesuche  sind 
bis  15.  December  1894  an  die  Central  Güter- 
verwaltung des  Grafen  Carl  Lanckoroöski  in 
Kbmarno  zu  richten. 

Oberösterreich:  Die  Stelle  eines  Gemeinde- 
arztes in  Frankenburg  mit  4000  Ein- 
wohnern. Gesuche  sind  an  die  Gemeindevor- 
stehung  in  Frankenburg  zu  richten. 

St  ei  er  mark:  Gemeindearztes  st  eile  inUebel- 
bach  mit  nahezu  3000  Einwohnern  und  mehre 
ren  Industrieanlagen  (Bergwerk,  Sensenhammer- 
werk, Holzstoffrtchleiferei).  Gehalt  für  den 
Sanitätsdienst  800  fl.,  Pauschale  für  die  Be- 
handlung der  Armen  nach  Vereinbarung,  Ent- 
lohnung für  die  Todtenbeschau  separat. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  mit  dem  Nach- 
weise der  österreichischen  Staatsbürgerschaft, 
der  Berechtigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  der  moralischen  Unbescholtenheit  und 
der  physischen  Eignung  bis  5.  Jänner  1895 
beim  Sanitäts-Districtsausschusse  in  Markt  Uebel- 
bach  einzubringen. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslände. 

Serbien.*^) 

Von  ansteckenden  Thierkrankheiten  herrschten  in  Serbien  vom  22.  September  bis  24.  November  1894 

(a.  St.): 

Milzbrand in  4  Bezirken,     4  Orten 

Rotz  und  Hautwurm >  2         »  2       > 

Pocken >  9         »  24       > 


«}  Siehe  Beiblatt  sra  Nr.  44,  Jahrgang  1894. 
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Uebersicht 

ttber  die    Verbreitung-  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  L&ndem,    Besirken,   Ort«n    and  HMea 
laut  der^am  7.  December  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit.  Landeabehörden. 

AoBder  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Stand  sammtZn  wachs  in  der  Wochenb«riehtB|Mriode.**) 
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Anmerkung.  Blndarpeat   Ist  In  den  im  Retohsratlie  vertrecanen  Könlvr«lohen  und  It&ndam  nicbt 
aufga  treten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortsebaltan  Ist  dia  der  Q-ntifabiata  inbegrilfeii. 
**)  Auch    die    ftüheran    im    »öatarrelchleehen    Saaltiteweeenc    varOffantUehtan  Dabardehwa   wiaam    dia  Jaweflr 
Oaiammtsahl  der  Beairke  ,  Orte  nnd  Höfe  nach,  in  welchen  veraenehta  Thiara  tod  dar  laistaa  Bariabnperiode 
oder  in  der  betreffenden  Periode  auffewaehean  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  28.  Kovember  1894  herrschten  dem  vom  kgl.  nng-ar.  Ackerbanministarinm  heraosgegebenen  Ao»- 
weise  snfol^: 

Maul-  und  Klauenseuche  i 

Lungenseuche 

Milibrand 

Rothlauf  der  Schweine 

KotB  und  Hautwurm 

Pocken 

S&ude 

Wuthkrankheit 

Bläschen aus schlag 

Kinderpesi  ist  nicht  aufgetreten. 


18  Comitaten, 

1  Sude, 

62  Orten, 

944  HSfen 

11 
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37       * 

46 

7  Städten, 

194 
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2dl      > 

45 

7       » 

170 
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1068      « 

37 
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110 

» 

158      > 

12 

—  Stadt, 

31 
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150      > 

20 

6  Städten, 

39 

> 

66      > 

47 

11      > 

192 

k 

209      > 

4 

1  SUdt, 

7 

» 

18      > 

Verantwortitehar  Redaoteor:   üidwl|  Weraar.    Verla«    von  Alfred  Hdlier  in  Wien.    Dmek  tob  Frieiriok  Jesptr  ia  Wies. 
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Beiblatt  zur  UToehieiMelurlAi: 


as  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  51.  —  20.  Deoember  1894. 


Offene  Stellen. 


1.  1.  Districtsarztelle  in  Sedletz,  Bez. 
an,    Jahresgehalt   500  fl.,    Reisepanschale 

fl.  Mit  der  Stelle  ist  die  Anstellung  als 
indelnder  Arzt  im  öffentlichen  Ejranken- 
le  zu  Prfltz  mit  einem  Jahresgehalte  von 

fl.  verbunden. 

ewerber  haben  ihre  im  Sinne  des  Landes- 
iKtsgesetzes  yem  23«  Februar  1888  und 
Gesetzes  vom  5.  März  1888,  §  13,  belegten 
liehe  bis  10.  Jänner  1895  an  den  Be- 
sausschuss  in  Sedletz  einzusenden. 
.  Stadtarztesstellein Wodnian.'Jahres- 
ilt  400  fl.  Gesuche  bis  31.  Deoember  1894 
1  BUrgermeisteramte  in  Wodnian  zu  über- 
[len. 

.Die  Stelle  eines  zweiten  Stadtarztes  in 
rudim  mit  dem  Jahresgehalte  von  400  fl. 

mit  den  im  §  5  des  Gemeindesanitäts- 
)tzes  vom  23.  Februar  1888  geforderten 
ihweisen  belegten  Gesuche  sind  bis  Ende 
cember  1894  an  das  Bürgermeisteramt 
Dhrudim  einzusenden. 
.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
districts  Jechnitz  mit  11  Gemeinden, 
9  Einwohnern  und  76*16  Quadratkilometern 
chenansmass. 

ahresgehalt   7on  400  fl.  ö.  W.  und  254  fl. 
i^.  Keisepauschale  und  Gehaltsaufbesserung 

dem  Bezirksfonde. 
(ewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  Ge- 
he unter  Nachweisung  der  im  §  5  des  Ge- 
;e8  vom  23.  Februar  1888,  L.  G.  Bl.  Nr.  9, 
dmmten  Eigenschaften  bis  zum  26.  De- 
nber  1894,  bei  dem  Bezirksausschüsse  in 
hnitz  zu  iiberreichen. 

3n.  1.  Districtsarztesstelle  in  Lanc- 
rona,  Bezirk  Wadowice,  mit  18  Gemein- 
.,  15.448  Einwohnern  und  einem  Flächen- 
masse von  133  Qu.-Km.  Gehalt  500  fl.,  freie 
)hnung  und  Reisepauscbale  250  fl.  Yer- 
chtung  zur  Haltung  einer  Hausapotheke.  Ge- 
he sind  bis  25.  December  1.  J.  an  den 
sirksausschuss  in  Wadowice  zu  richten. 
l.  Districtsarztesstelle  in  dem  Markt- 
;ken  Kroäcienko,  Bezirk  Neumarkt,  mit 
Gemeinden,  19.071  Einwohnern  und  einem 
ichenausmasse  von  4  Quadrat-Mjriameter. 
halt  500  fl.,  Reisepauschale  400  fl.  Gesuche 
d  bis  Ende  December  d.  J.  an  den  Be- 
ksausschuss  in  Neumarkt  einzusenden. 


3.  Districtsarztesstelle  in  Czarny 
Dunajec,  Bezirk  Neumarkt,  mit  16  Gemein- 
den, 16.418  Einwohnern  und  einem  Flächen- 
ausmasse  von  3  Quadrat-Myriameter.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 
Gehalt  500  fl.  Reisepauschale  360  fl.  Gesuche 
sind  bis  Ende  December  1.  J.  an  den  Be- 
zirksausBchuss  in  Neumarkt  zu  richten. 
Mähren.  Districtsarztesstelle,  in  Bautsch, 
Bezirk  Sternberg,  mit  7  Gemeinden,  7801  Ein- 
wohnern und  109  Quadratkilometer  Flächen- 
ausmass.  Jahresgehalt  487  fl.,  Reisepau- 
schale  313  fl. 

Bewerber  haben  ihre  mit  den  im  §  11  de» 
Landessanitätsgesetzes  vom  10.  Februar  1884 
geforderten  Nachweisen  belegten  Gesuche  bis 
20.  Jänner  1895  an  den  Obmann  der  Dele- 
gfirtenversammlung,  Bürgermeister  Schneider 
in  Bautsch,  einzusenden. 
Ni  ederOsterreich.  Zwei  Stadtarztstellen 
mit  der  Diensteszuweisung  bei  den  magi- 
stratischen Bezirksämtern  in  Wien.  Jahres- 
gehalt 1000  fl.,  Anspruch  auf  fünf  Quinquen- 
nalzalagen  k  200  fl.,  Bezug  eines  30percentigen 
Quartiergeldes. 

Bewerber  müssen  österreichische  Staats- 
bürger sein  und  haben  ihre  Befähigung  für  den 
öffentlichen  Sanitätsdienst  nach  den  für  Staats- 
bedienstete desselben  Dienstzweiges  geltenden 
Vorschriften,  sowie  eine  mindestens  zweijährige 
Spitalpraxis  nachzuweisen. 

Die  mit  den  bezüglichen  Nachweisen  und 
sonstigen  Belegen  versehenen  Gesuche  sind 
bis  8.  Jänner  1895  im  Einreichungsproto- 
koUe  des  Magistrates  der  Stadt  Wien  zu  über- 
reichen. 
S teiermark:  Gemein  de arzt es  st  eile  inUebel- 
bach  mit  nahezu  3000  Einwohnern  und  mehre 
ren  Industrieanlagen  (Bergwerk,  Sensenhammer- 
werk, Holzstoffschleiferei).  Gehalt  für  den 
Sanitätsdienst  300  fl.,  Pauschale  für  die  Be- 
handlung der  Armen  nach  Vereinbarung,  Ent- 
lohnung für  die  Todtenbeschau  separat. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  mit  dem  Nach- 
weise der  österreichischen  Staatsbürgerschaft, 
der  Berechtigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  der  moralischen  Unbescholtenheit  und 
der  physischen  Eignung  bis  5.  Jänner  1895 
beim  Sanitäts-Districtsausschusse  in  Markt  Uebel- 
bach  einzubringen. 
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■  DarunWr  ein  Todesfall  an  Wnthkraokheit.  ' 


1  Cholera -Tedesfall. 
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.  k.  atailitliobe  C«atral-Co«nils>iDn 


Uebersicht 

über  die   Verbreitang  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindem,   Besirken,   Orten  und  HBiea 
lant  der  am  14.  December  1894  Torgelegenen  Berichte  der  polit.  Landeebeh5rden. 

Amder  früheren  Berichteperiode  verbliebener  Stand  sammtZawaohs  in  der  Woekenberiehteperioda.^) 
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94 
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2 
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• 
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Anmerkung.  Binderpeat   Ist  In  den  Im  HeiohsraOie  vertreMnen  Königreichen  und  Ijftaden  sioJit 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortsohaften  ist  die  der  Qatsgebiete  inbegriffen. 
**)  Auch    die    frflheren    im    »österreichischen    Sanitftttweoenc    ▼erÖffiantUehten  üeberaichtaa    wiesen    die  js^efflt» 
Gesammtsahl  der  Besirke  ,  Orte  nnd  Höfe  nach,   in  welchen  Tersenehte  Thiere  ▼oa  der  letMan  Beriebtsperiods  vcrslisb« 
oder  in  der  betreffenden  Periode  sngewaehMn  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  5.  December  1894  herrschten  dem  vom  k^l.  nngar.  Ackerbanminiiterinm  heraosgegebeDen  Aus- 
weise an  folge : 

Maul-  und  Klauenseuche  in  17  Comitateu, 


Lung-enseuche 

11 

MiUbrand 

42 

Kothlauf  der  Schweine 

43 

Kots  und  Hautwurm 

36 

Pocken 

12 

Räude 

18 

Wuthkrankheit 

49 

Bläschenausschlag 

4 

1  Stadt, 

59  Orten, 

916  Höfen 

—        > 

34 

» 

34      » 

7  Städten, 

146 

» 

170      . 

7       > 

168 

8Ö1      » 

12       > 

100 

151      » 

—  Stadt, 

32 

153      • 

5  Städten, 

35 

Ö9      > 

11      > 

186 

194      > 

1  Stadt, 

7 

18      > 

Kinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


VerftntwortHehAr   Redactenr:    Ludwig  Werner.    Verlag    Ton  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmok  Ton  Frledrlcll  Jaipir  in  Wies. 
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Beiblatt  zur  IMToelieitBelirlfl;: 

)as  österreichische  Sanitätswesen/' 


Nr.  62.  —  27.  Deoember  1894. 


OfTene  Stellen. 


aen.  1.  DistriotsarsteUe  in  Sedletz,  Bez. 
lelöan,  Jahresgehalt  500  fl.,  Reisepaaschale 
L16  fl.  Mit  der  Stelle  ist  die  AnstelluDg  als 
>ehandelnder  Arzt  im  öffentlichen  Eranken- 
lause  za  Pröitz  mit  einem  Jahresgehalte  Yon 
300  fl.  verbanden. 

Bewerber  haben  ihre  im  Sinne  des  Landes- 
aanitfitsgesetzes  yem  23.  Febrnar  1888  und 
des  Gesetzes  vom  5.  Milrz  1888,  §  13,  belegten 
Gesuche  bis  10.  Jänner  1895  an  den  Be- 
zirksausschuss  in  Sedletz  einzusenden. 

2.  Primararztesstelle  an  dem  allge- 
meinen öffentlichen  im  Payillon-System  er- 
bauten lind  mit  allen  Anforderungen  der  Hy- 
^ene  nnd  der  modernen  Wissenschaft  einge- 
richteten Kronprinz  Rudolph  Bezirkskranken-  ' 
bause  zu  Gablonz.   Jahresgehalt  1000  fl. 

Die  diesfälligen  Gesuche  sind  längstens  bis 
28.  Jänuer  1895  bei  dem  Bezirksausschusse 
Gablonz  zu  überreichen  und  muss  in  demselben 
durch  ordnungsmässige  Belege  nachgewiesen 
werden : 

1.  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 

2.  die  Erlangung  des  Doctorgrades  der  ge- 
sammten  Heilkunde  an  einer  inländischen 
Universität, 

3.  die  bisherige  Verwendung  in  der  ärzt- 
lichen Praxis  oder  in  einem  allgemeinen  öffent- 
lichen Ejrankenhause, 

4.  die  moralische  Unbescholtenheit  und 
die  physische  Diensttauglicbkeit, 

5.  die  deutsche  Nationalität;  und 

6.  eine  besondere  chirurgische  Befähigung 
und  Verwendung. 

Die  Besetzung  erfolgt  provisorisch  auf  ein 
Jahr,  nach  dessen  Ablauf  die  Bezirksvertretung 
Gablonz  über  die  definitive  Ernennung  unter 
Vorbehalt  der  Genehmigung  des  hohen  Landes- 
ausschusses  entscheidet. 
Bukowina.  Die  Stelle  eines  Gemeindearztes 
für  den  Sanitätssprengel  Euczurmare. 
Jahresdotation  400  fl. 

Ansserdem  erhält  der  Gemeindearzt  für 
Dienstreisen  die  mit  der  Kundmachung  der 
Bukowinaer  k.  k.  Landesregierung  vom  18.  De- 
oember 1890,  Z.  17190  (L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  24 
lit.  B)  normirten  Gebühren. 

Bewerber  um  diesen  Posten  haben  nach 
§  5  des  bezogenen  Landesgesetzes  nachzu- 
weisen : 

1.  Die  Berechtigung  zur  Ausübung  der 
Heilkunde  in  den  im  Reichsrathe  vertretenen 
.Königreichen  und  Ländern. 


2.  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 

3.  dass  sie  der  Sprache,  welche  von  der 
Mehrheit  der  Bevölkerung  dieses  Sanitätsspren- 
geis gesprochen  wird,  in  hinreichendem  Grade 
mächtig  sind. 

Die  entsprechend  instmirten  Gesuche  sind 
bis  zum  15.  Jänner  1895  bei  der  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft Czemowitz  einzubringen. 

Mähren.  Districtsarztesstelle,  in  Bautsch, 
Bezirk  Sternberg,  mit  7  Gemeinden,  7801  Ein- 
wohnern und  109  Quadratkilometer  Flächen- 
ausmass.  Jahresgehalt  487  fl.,  Reisepau- 
schale 313  fl. 

Bewerber  haben  ihre  mit  den  im  §  11  des 
Landessanitätsgesetzes  vom  10.  Februar  1884 
geforderten  Nachweisen  belegten  Gesuche  bis 
20.  Jänner  1895  an  den  Obmann  der  Dele- 
girten Versammlung,  Bürgermeister  Schneider 
in  Bautsch,  einzusenden. 

Niederösterreich.  Zwei  Stadtarztstellen 
mit  der  Diensteszuweisung  bei  den  magt- 
stratischen  Bezirksämtern  in  Wien.  Jabres- 
gehalt  1000  fl.,  Anspruch  auf  fünf  Quinquen- 
nalzulagen  k  200  fl.,  Bezug  eines  30percentigen 
Quartiergeldes. 

Bewerber  müssen  österreichische  Staats- 
bürger sein  und  haben  ihre  Befähigung  für  den 
öffentlichen  Sanitätsdienst  nach  den  fUr  Staats- 
bedienstete desselben  Dienstzweiges  geltenden 
Vorschriften,  sowie  eine  mindestens  zweijährige 
Spitalpraxis  nachzuweisen. 

Die  mit  den  bezüglichen  Nachweisen  und 
sonstigen  Belegen  versehenen  Gesuche  sind 
bis  8.  Jänner  1895  im  Einreichungsproto- 
koUe  des  Magistrates  der  Stadt  Wien  zu  über- 
reichen. 

St  eiermark:  Gemeindearztes  8  teile  inUebel- 
bach  mit  nahezu  3000  Einwohnern  und  mehre- 
ren Industrieanlagen  (Bergwerk,  Sensenhammer- 
werk, Holzstoffschleiferei).  Gehalt  für  den 
Sanitätsdienst  300  fl.,  Pauschale  für  die  Be- 
handlung der  Armen  nach  Vereinbarung,  Ent- 
lohnung für  die  Todtenbeschau  separat. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  mit  dem  Nach- 
weise der  österreichischen  Staatsbürgerschaft, 
der  Berechtigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  der  moralischen  Unbescholtenheit  und 
der  physischen  Eignung  bis  5.  Jänner  1895 
beim  Sanitäts-Districtsausschusse  in  Markt  Uebel- 
bach  einzubringen. 
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Nach- 

abar  die  in  der  X.  vierwCclietifliclieD  Barichtiperiodc  Tom  16.  S^tember  bia  i 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 
Russland.    Epizootien.^) 

BindeipesL 
Im     Monate  März  1894   sind    in   Rusal&nd    au    der  Rinderpest   gefalleD    (varlilgt  wordei) 
Ritidet : 

A.  Id  Südmasland  im  Gouvernement    Jekaterinoslaw  24    {—). 

B.  In   Kaukasienin  den  Gouvernements:   Kuban  297  (—),  Stawropol  1016 {— ),  Terek  799(-). 


Weisung 

l8.  October  1894  in  Evidenz  ^haltenen  Fälle  von  Infeotionskrankheiten. 
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In  der  Ar  Galisien  nnd   die  Bukowina  anfeaetsten  Zahl  der  Oemeinden  und  Ortschaften  sind,  und  swar  bei  Qalixien  47S4 
Mi  der  Bukowina  186  Outsgebiete  inbegrifliBn. 


Während  dieses  Zeitraumes  bestand  in  Tranßkaukasien  und  im  asiatischen  Russ- 
land, wo  die  Massregel  der  Keulung  noch  nicht  eingeführt  ist  oder  nur  zeitweilig  besteht,  die 
Rinderpest  in  den  Gouvernements  und  Gebieten  von  Elisabethpol,  Kutais  und  Tiflis. 


•)  Siehe  Beiblatt  zn  Nr.  48,  Jahrg.  1894. 
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Städte 

und 

Gemeinden 


50.  Wochenautweit  m 

in  den  grüBwnn  österr.  Stidten  und  Oeaieiidii 


Berech- 
nete Be- 
TSlkernnf 
fOr  Bnde 
1894 


Gesammuahl 

der  Leben  d- 
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Uebersicht 

aber  die   Verbreitmig  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lftndem,    Besirken,   Orten   «nd  UUm 
laut  der  am  21.  December  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit.  Landlebeli5rden. 
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▲nmerkunff.  Rinderpest   ist  In  den  im  aeiaharatbe  vertretenen  KOnifrelohen  nnd  LAuden  sielS 
aufgetreien. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  ist  die  der  Gntsgebiete  Inbefrtffem. 
**)  Auch    die    früheren    im    »ßsterreichisohen    Sanitfttsweeea«    ▼erOffentllehten  Uebersiehiaii    wiseea   die  JswtAfi 
Oeiammtiahl  der  Beairke  ,  Orte  und  Höfe  nach,  in  welehen  Torsenehte  Thier«  roa  der  letsfiea  Bariehcipariods  rmibtkm 
oder  in  der  betretenden  Periode  sugewachsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  12.  December  1894  herrschten  dem  vom  kg*!.  ang>ar«  Ackerbaaminiaterinm  hernaagegebeaen  A» 
weise  aafolge: 
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.  Beiblatt  zuv  Woehenselurlft: 

as  österreichische  Sanitätswesen.*' 

Nr.  16.  —  19.  AprU  1894. 


Offene 

i.  Districtsarztesstellen  1.  in  Gossen- 
n,  mit  den  Gemeinden  Gossengrün,  Leo- 
shammer,  Bernau,  Liebenan,  Loch,  Werth 
Hartenberg  mit  2488  Einwohnern;  Gehalt 
fl.,  Seisepauschale  100  fl.,  von  der  Herr- 
ft  Hartenberg  für  die  Behandlung  der  Be- 
steten 260  fl.,  von  der  Stadtgemeinde 
engrün  100  fl.; 

in  Bleistadt  mit  den  Gemeinden  Blei- 
;,  Prüles,  Hörn,  Lindenhammer,  Pichel- 
,  Neuhausen  mit  2318  Einwohnern;  Ge- 
400  fl.,  Reisepauschale  100  fl.,  von  Blei- 
;  für  die  Behandlung  der  Ortsarmen  100  fl., 
)ter  Holz,  von  der  Bleistädter  Bruderlade 
..,  von  der  Glasfabrik  in  Bleistadt  600  fl. 
e  im  Sinne  des  §.  6  des  Landessanitäts- 
zes  vom  23.  Februar  1888  L.  G.  Bl.  Nr.  9 
lirten  Gesuche  sind  bis  24.  April  d.  J. 
en  Bezirksausschuss   in  Falkenau  an  der 

einzureichen. 

Districtsarztesstelle  in  Berzdorf 
den    zugewiesenen    Ortschaften:    Engels- 

Lautsche,  Philippstbal ,  Zahne,  Wiese, 
endorf,  Tschemhausen,  Ebersdorf,  Göhe, 
•,  Nieder-  und  Neu  -  Berzdorf,  Nieder- 
idorf,  Bullendorf  und  Amsdorf  mit  zu- 
len  6562  Einwohnern. 
t  der  genannten  Stelle  ist  ein  Jahres- 
t  von  400  fl.  und  ein  jährliches  Keise- 
npauschale  von  126  fl.  55  kr.  verbunden. 
)  Besetzung  erfolgt  vorläufig  auf  1  Jahr 
sorisch  und  sind  Gesuche  um  Verleihung 
riedigten  Postens   unter  Beibringung  der 

5  des  Gesetzes  vom  23.  Februar  1888, 
,  Bl,  Nr.  9  vorgeschriebenen  Belege  mit 
^Yachweise  der  vollkommenen  Kenntniss 
ieutschen  Sprache  in  Wort  und  Schrift 
>0.  April  1894  beim  Bezirksausschusse 
iedland  einzubringen. 

Mehrere   Districtsarztesstellen,    und 

mit    dem  Jahresgehalte  von  800  fl.    und 

L  Zulage: 

Q  Tschernembl; 

mit  dem  Jahresgehalte  von  800  fl.: 

n  Rieg; 

a  Senosetsch; 

Q  Wocheiner  Feistritz. 

mit  dem  Jahresgehalte  von  600  fl.: 

1  Loitsch; 

Q  Rudolfswerth. 

verber  um  eine  dieser  Stellen  haben  ihre 

he     bis    zum     25.    April    1894    beim 

sehen    Landesauschusse  in  Laibach  ein- 

gen    and   in    denselben   das  Alter,    die 


Stellen. 

Berechtigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 
physische  Eignung,  moralische  Unbescholten- 
heit, bisherige  Verwendung  und  Kenntniss  der 
sloveni sehen  und  der  deutschen  Sprache  nach- 
zuweisen. 

Rücksichtlich  jener  Districtsarztesstellen, 
welche  gegenwärtig  nicht  besetzt  werden 
sollten,  bleibt  vorstehende  Ausschreibung  auch 
weiterhin  aufrecht. 
Niederösterreich:  Gemeindearztesstelle:  Amt- 
Aspang.  Jahresgehalt  der  Gemeinde  400  fl. 
und  Aussicht  auf  eine  Subvention  vom  Landes- 
ausschusse. Bewerber  (Christen)  um  diese 
Stelle  haben  ihre  entsprechend  belegten  Gesuche 
an  die  Gemeinde -Vorstehung  Amt-Aspang 
zu  richten. 
Schlesien:  Personalbefngnis  für  eine  vierte  Apo- 
theke in  Troppau  mit  dem  Standorte  in  der 
Olmützerstrasse  zwischen  der  Kreuzung  durch 
die  Jaktarstrasse  und  der  Einmündung  der 
Elisabethstrasse. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  bis  30.  April 
1894  beim  Bürgermeisteramte  Troppau  ein- 
zubringen. 

Den  Gesuchen  sind  beizuschliessen  die  Nach- 
weise des  Alters,  der  Staats-  und  Heimats- 
angehörigkeit, der  genossenen  Vorbildung  und 
erlangten  Befähigung  (Zeugnisse  über  Studien, 
Tirocinalzeit,  Verwendung  als  Assistent,  Pro- 
visor, insbesondere  Diplom  mit  der  Bestätigung 
über  die  zurückgelegte  fünfjährige  Servirzeic 
u.  s.  w.),  über  ein  Vermögen,  welches  zur 
Errichtung  und  zum  Betriebe  der  Apotheke 
ausreicht. 

Die  Räume  für  die  neu  zu  errichtende  Apo- 
theke werden  noch  vor  deren  Einrichtung  be- 
züglich ihrer  Eignung,  Vollständigkeit  und 
Zulänglichkeit  der  amtsärztlichen  Prüfung 
unterzogen  werden. 

Die  Eröffnung  der  Apotheke  darf  erst  statt- 
finden, bis  sämmtliche  Localitäten  und  die 
ganze  Einrichtung  als  vollkommen  entsprechend 
befunden  worden  sind. 
Tirol:  Gemeindearztesstelle  für  den  Sanitätssprengel 
Wattens,  mit  Wattenberg,  Vögelsberg, 
Volders,  Gross-  und  Klein volderberg.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke 
und  zur  Besorgung  des  ärztlichen  Dienstes  in 
den  genannten  Gemeinden  nach  der  Dienstes- 
instruction  für  Gemeindeärzte  in  Tirol  vom 
24.  Februar  1885  L.-G.-Bl.  I.  Stück. 

Gesuche  sind  bis  20.  April  d.  J.  an  die 
Gemeindevorstehung  in  Wattens   einzusenden. 
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Uebersicht 
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Anmerkung.  Binderpeic  Ist  in  den  Im  Beiobsratbe  vertretenen  Könlgrelohen  and  L&ndem  aiett 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortachaften  i«t  die  der  Qntigebiete  inbegrUlen. 
**}  Aneh    die    früheren    im    »öeterreiehiechen   BanitlaweMnc   TerSiliHitUehten  Uebeniehien  wiaeea   Ae  JeivrfU«« 
Geaammtiahl  der  Beiirke ,  Orte  nnd  Höfe  nach,  in  welchen  TerMnohte Thiere  Ton  der  letHen Beriehmperiedc  ▼•rWlebcn 
oder  in  der  betreffenden  Periode  angewaehaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender 


in  Ungarn. 


Am  27.  März  1894    herrschten  dem  vom  kgl.  on^ar.  Ackerbanminiateriam  heraoageg;ebenen  Aas- 
weise  safolge: 

Maul-  und  Klauenseuche  in  13  Comitaten,  —  Stadt, 


Lung^enseuche  >     8 

MiUbrand  >    39 

Bothlauf  der  Schweine  >    15 

BotB  und  Hautwurm  >    32 

Pocken  >    10 

Bfiude  >    36 

Wuthkrankheit  >    39 

Blischenausschlag  >      4 

Kinderpest  ist  n 


6  Städten, 

3  » 
13  » 
—  Stadt, 

3  Städten, 

10      > 

2  Städten. 

cht  aufgetreten. 


26  Orten, 

85  » 
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41  > 

116  > 
12  > 

117  . 
143  > 

7  > 


107  HOfen 
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21 
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11 


Verantwortlicher  Redacteur:   üidwlB  Werner.   Verlaf  von  Alfred  HSider  in  Wien.    Dmek  Ton  Frltdrieh  Jatter  In  Wiee. 
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Beiblatt  zur  UToelieitselirlft: 

as  österreichische  Sanitätswesen/* 

Nr.  17.  -  26.  April  1894. 


Offene  Steilen. 


.  Gemeindearstesstelle  in  Malinska 
den  SanitätflspreDgel  Dobasnizza-Castel- 
ichio  auf  der  InBel  Veg:lia,  im  Bezirke 
Bin,  mit  dem  Jahresgehalte  von  1000  fl., 
eher  beim  k.  k.  Steueramte  in  Veglia  in 
cipativen  Monatsraten  zu  beziehen  ist. 
echtigung  zur  Haltung  einer  Hausapo- 
ce. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  beim 
it&ts-Comit^  in  Malinska  oder  bei  der  k.  k. 
iirkshauptmannschaft  Lnssin  einzubringenden 
lache  mit  dem  Geburtssoheine,  den  Nachweisen 
österreichischen  Staatsbürgerschaft,  dem 
dorne  des  erlangten  Doctorgrades  in  der 
lammtheilknnde  von  einer  österr.-ungar. 
[yersität,  dem  Zeugnisse  des  physischen  6e- 
idheitszustandes,  dem  Nachweise  der  Kennt- 
s  der  kroatischen  und  womöglich  der  italieni- 
en  Sprache  zu  belegen, 
^ach  der  Bestimmung  des  k&stenlandischen 
idesgesetzes  vom  19.  Mlurz  1874  hat  der 
(t  nicht  nur  als  Arzt  für  die  Armen,  sondern 
h  als  Organ  des  öffentlichen  Sanitätsdienstes 
den  betreffenden  Gemeinden  zu  fungiren. 
[)er  Contrjict  wird  für  die  Dauer  Ton  drei 
Iren  abgeschlossen  und  weiterhin  insolange 
Terlängert  betrachtet,  bis  von  einer  ^oder 
'  anderen  Seite  mindestens  drei  Monate  vor 
lauf  des  Contractes  die  Kündigung  erfolg^, 
ten.  Districtsarz  tesstelle  für  das 
9re  Metnitzthal  mit  dem  Wohnsitze  in 
ades  oder  Metnitz. 

Mit  dieser  Stelle  ist  eine  jährliche  Remu- 
'ation  von  600  fl.  und  zwar  300  fl.  aus  dem 
rntnerischen  Landesfonde  und  300  fl.  von 
a  Gemeinden  Grades  und  Metnitz,  sowie  der 
zug  der  durch  die  Verordnung  der  k.  k. 
.ndesregiernng  in  Klagenfnrt,  vom  12.  Febr. 
85,  Z.  1156  L.  G.  Bl.  Nr.  9,  den  Districts- 
Eten  für  Besorgung  der  Todtenbeschau,  Jm- 
ing  etc.  zugesicherten  Gebühren ,  ver- 
nden. 

Der  Districtsarzt  ist  verpflichtet  eine  Haus- 
otheke  zu  führen,  und  wird  eine  gegen- 
itige  zweimonatliche  Kündigungsfrist  vorbe- 
Iten. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  instruirten  Ge- 
che  unmittelbar  oder  im  Wege  ihrer  vorge- 
tzten  Behörde  bis  31.  Mai  1.  J.  an  die 
k.  Bezirkshauptmannschaft  St.  Veit  zu 
5hten. 


Mähren.  Gemeindearztesstelle  bei  der  israe 
litischen  Gemeinde  Nikolsburg.  Remune- 
ration 300  fl.  jährlich.  Bewerber  deutscher 
Nationalität  müssen  die  im  §  11  des  Gesetzes 
vom  10.  Februar  1884,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  28, 
angegebenen  Erfordernisse  besitzen  und  haben 
ihre  ordnungsgemäss  belegten  Gesuche  bis 
30.  April  d.  J.  beim  Gemeindevorstande  in 
Nikolsburg  einzubringen. 
Salzburg.  Primararztesstelle  an  der  Landes- 
irrenanstalt und  im  Leprosenhause  in  Salz- 
burg. Jahresgehalt  1500  fl.  und  drei  Quin- 
quennalzulagen  von  je  250  fl.  nebst  Naturnl- 
quartier. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  öster- 
reichische Staatsangehörige  sein  müssen,  haben 
ihre  Gesuche,  belegt  mit  dem  Taufscheine,  dem 
Nachweise  des  an  einer  inländischen  Universität 
erlangten  Doctorates  der  gesanunten  Heilkunde 
und  mit  den  Nachweisen  der  bisherigen  Dienst- 
leistung, insbesondere  in  gleicher  oder  ähnlicher 
Eigenschaft,  bis  15.  Mai  d.  J.  bei  dem  Landes- 
ansschuss  in  Salzburg  einzubringen. 
Schlesien.  Secundararztesstelle  im  Franz 
Josefs-Spitale  in  Bielitz.  Jahresgehalt  400  fl., 
freie  Dienstwohnung,  Beleuchtung  und  Ver- 
köstigung im  Krankenhause. 

Bewerber  deutscher  Nationalität  und  ledii^en 
Standes,  haben  ihre  mit  dem  Taufscheine,  dem 
Diplome  des  an  einer  östei  reichischen  Univer- 
sität erlangten  Doctorgrades  und  dem  Nach- 
weise der  bisherigen  Verwendung  belegten  Ge- 
suche bis  31.  Mai  d.  J.  an  die  Direction  des 
genannten  Spitales  einzureichen. 

Bevorzugt  werden  Bewerber,  welche  Curse 
über  Oüatrik  und  Laryngoskopie  gehört,  oder 
an  einer  solchen  Abtheilung  practicirt  haben. 
Kenntniss  einer  slavischen  Sprache  (polnisch) 
erwünscht. 
Steiermark.  Secundararztesstelle  im  städt. 
Kranken-  und  Versorgungshanse  in  Graz. 

Mit  dieser  Stelle,  welche  auf  die  Dauer  von 
zwei  Jahren  zu  besetzen  kommt,  ist  der  Bezug 
einer  Jahresbestallung  von  600  fl.,  sowie  der 
Genuss  einer  Freiwohnung  in  der  Anstalt 
sammt  Einrichtung,  Beheizung  und  Beleuch- 
tung verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle  müssen  unver- 
heiratet sein  und  haben  ihre  instruirten  Gesuche 
unter  Nachweis  des  Alters ,  ihrer  Staats- 
angehörigkeit und  des  erlangten  Doctorgrades, 
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10 

"'/,« 

0 

/o 

16 

10 

3 

^    1 

8;    ^^32 

120   71 

23 

10    *»/6, 

1146  110  4ä 

Galisien    .  ,  . 

76 

10977/ 

/11376 

27 

'Vs. 

622 

289 

178 

21 

55 

40  "%,o 

18M'li08j^00| 

20;  «/„ 

320273101 

Bukowina    .  . 

10 

"V,„ 

1 

V. 

1 

1 

• 

• 

• 

3 

18/- 
/l2 

41 

37    16| 

91  «/43  '^64  240127 

Dalmatien   .  . 

13 

«V,4. 

1 

'/. 

2     1 

• 

m 

• 

5 

8/ 
/ll 

1 

86 

48 

14 

4 

V,       12     8    6 

Summe  .  . 

363 

""*/».41 

68 

173/ 
/l7S 

1099 

CO 
CO 

36 

94  1 

J37« 

/866 

S 

i 

630 

256 

1 
0 

1         1 

Anmerkung.     Die  Rubrik  Gkaammt-BrkrankongsflUle  nmfasst    die  In  der  Beriehteperiode    rnngewachaenen 
der  vorangegangenen   Berichttperiode  verbliebenen  Kranken. 


aetMt  dcB  M 


beziehungsweise  der  Vollendung^  der  raedicini- 
Hchen  Studien  und  der  bereits  abgelegten 
niedicinischen  Rigorosen,  sowie  allfliUiger  bis« 
poriger  prnctischer  Dienstleistungen  bis  2,  Mai 
1894  beim  iiürgermeisteramte  zu  überreichen, 
wo  auch  die  Dienstinstruction  im  Stadtphysi- 
cate  eingesehen  werden  kann. 
Tirol.  Gemeindearztesstelle  in  der  Gemeinde 
Pfunds,  Oberinnthal,  mit  1560  £inwohnern. 
Bezüge:  600  fi.  Wartgeld  nebst  4  Baum- 
meter   Holz,    Ganggebühren    im  Orte    25  kr., 


auswärts  60  kr.  bis  1  fl.  50  kr.,  zur  Nachtzeit 
doppelt 

Todtenbeschau  im  Orte  50  kr.,  auswärts  bis 
1  fl.  50  kr. 

Der  Arzt  ist  zur  Haltung  einer  Hausapotheke 
Terpflichtet  und  hat  in  der  Gemeinde  den 
Sanitätsdienst  im  Sinne  der  Dienstesinstruetion 
für  Gemeindeärzte  (L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  8  ex 
1885)  auszuüben. 

Gesuche  bis  10.  Juni  1894  an  die  Gemeinde- 
vorstehung  Pfunds,  Bezirk  Landeck,  eiozosenden. 
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sung 

rz  1894  in  Evidenz  gehaltenen  Fülle  von  Infectionskrankheiteu. 


Masern 

Ileotyphns 
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Dysenterie 

Kindbettfleber 
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Zahl  der 

Zahl  der 
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> 

• 

• 

• 

i 
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» 

• 

• 
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• 
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5 

• 

• 
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■ 

• 

1 
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''*/.T8 
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100/ 
/lOO 
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23 

"/« 
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1 

525 

60 

7 

■7.« 

87 

85 

11 

3 

*u 

5 

5 

4 

« 

• 

■ 

7 

»/» 

54 

39 

19 

1 

7, 

2 

2 

• 

1 

Vs 

2 

2 

2 
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V7 

9 

9 

8 

■ 

• 

■ 

• 

1 

Vi 

3 

1 

• 

• 

# 

■ 

• 

• 

1 

'/. 

1 

• 

1 

V. 

1 

1 

1 

1 

■ 

1 

«/ 

/Ml 

3 

CO 
lO 

1^ 
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234 

588/^ 
/692 

1 

2782 

i 

292 

27 

49 

i 

u» 

71 

5 

5S 

J9 

1 
61 

13 

17/ 
/l7 

96 

! 
93 

16 

88 

140/ 
/141 

187 

143 

1 
I 

82 

In  der  fUr  Oalizien  und   die  Bukowina  angesetsten  Zahl  der  Gemeinden  und  Ortschaften  sind,  nnd  zwar  bei  Oalizien  472 
Bukowina  186  Ontsgebiete  inbegrüTen. 


ArztesBtelle  in  Waidring,  Bezirk 
Kitzbühel,  mit  freiem  Quartier,  Holzdeputat, 
100  fl.  Wagengeld.  Da  in  den  nahen  Ge- 
meinden Kirchdorf  und  St.  Ulrich  Aerzte  nicht 
ansässig  sind,  steht  dem  neuen  Arzte  die 
Aussicht  auf  eine  ausgedehnte  Praxis  offen. 
Gesuche  sind  bis  31.  Mai  d.  J.  an  die  Ge- 
meindevorstehung  in  Waidring  zu  richten, 
orarlberg.  Gemeindearztesstelle ^r Röthis- Weiler , 
mit  dem  Sitze  in  Weiler,  20  Minuten  von 
der  Eisenbahnhaltestelle  entfernt.  Die  sechs  zu 


besorgenden,  grösstentheils  in  der  Ebene  gele- 
genen Gemeinden  haben  zusammen  circa  3000 
Einwohner.  Das  Wartgeld  beträgt  jährlich 
1000  Kronen  und  ist  der  Arzt  verhalten, 
eine  Hausapotheke  zu  fahren. 

Competenz-Gesuche  sind,  belegt  mit  dem 
Diplome  des  österr.  Doctorates,  dem  Tauf- 
zeug^isse  und  Zeugnisse  über  die  bisherige 
Verwendung  bis  zum  15.  Mai  d.  J.  bei  der 
Gemeindevorstehung   in    Weiler   einzubringen. 
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K.  k.  sUtittitohe  Central-Conmission. 


i4aaeDt1icliiiEniik«DU 


Uebersicht 

fiber  die    VerbreitaDg  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Besirken,   Orten    and  HSÜm 
laut  der  am  21.  April  1894  vorg^ele^nen  Berichte  der  polit.  LandeebehSrden. 

Ans  der  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Stand  sammtZawaehs  in  der  WoohenberiehtipefiwU.**) 


Zahl    der 

Manl'O. 
Klauen- 

MUs- 
brand 

Lag«* 

mmIm 

der 

Rocs-1 
Warm 
krank 

a. 

Pocken- 
krank- 

Binde 

iUnaeh- 

brand 

der 

Bolh- 

IlMsUA- 
MSkel. 

Stoeht* 

H 

^ 

Wnth- 

a 

1 

• 

• 

1 

1 

O 

Mache 

Riader 

helt     1 

keit 

Rindw 

pfefda 

kelt 

Lan  d 

Zahl    der    versenchten 

Z 

i 

s 

• 

H 

• 

6  n 
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1 

• 

JH 

1 

4B 
S 

1 

C  *»  J 

5  B  d 

1 

a 

Uli 

1 

1 

u 

1 

i 

! 
o  c 

N.-Oesterr.^ 

O.-Oetterr. 

Sslslmrff  •   . 

8t»l«niiark  . 

Kirnten  .    . 

KnüB.    ,    . 

Kllatmland  . 

Tlifl-Ttnrib. 

Böhmen 

Mfhren 

Sehleiien 

Oalijden*) 

Bukowina*) 

Dmlmfttien 

80 
14 

5 
94 

8 
IV 
18 
88 
98 
87 
10 
76 
JO 
18 

4086 

6618 

848 

8878 
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8811 

1168 

8187 

129SI 

8804 

781 

16899 

898 

858 

1 
1 

1 

1 

6 

1 

1 

1 
8 

1 

8 

1  — 

8    1 
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1  1 

|i 

1 

1 

1 

i 

t 
1 
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1    2 
1    1 

"    6 

1 

1 
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8 
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1  ^^ 

1 

2 

« 

1 

8 
1 
8 

8 
3 

8 

68 

8 

8 

] 

46 

8 
61 

1 

1 

6  - 

8  — 
8  — 

2- 
1  — 

6  — 

8  — 
8  — 

^ 

8 

1 

8 
1 

1 
1 

8  - 

1  — 

1 
» 

^^m 
^^» 

1 

4    4    4 
118 

10  15  18 
8    S16 



t 
1 

6 
1 
1 

1 

7  7 

l!  l 

i 

-{- 

Snmm« 

868 

68819 

8 

2 

6 

8 

8 

8    2 

2 

8  10 

1 

11 

14 

— 

— 

16 

«5i) 

»  ~" 

— 

1 
1^^ 

8 

»          1 

1 
8 

1 
s 

1 

1        ' 

18  88  44 

1     i 

1 
81611 

Anmerkung.  Binde rpeat  tat  in  den  im  Reiohsrntbe  vertretenen  Xönigrelobea  nad  IiAadevn  sickt 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  OrtMhallan  iat  die  der  Onttfebiete  inbegilffen. 
**)  Aach    die    firftheren    im    »SeteiTeiehiflchen   SanitiMweaenc   TerSfltontlichten  Uebeniokten   wieeen   die  jeMffil* 
Oesammtsahl  derBeairke,  Orte  und  HSfe  nach,  in  welchen  ▼eraenchte  Thiere  vmi  der lolHen Beriebfpertede 
oder  In  der  betreffenden  Periode  BOffewaekaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender 


in  Ungarn. 


Am  27.  März  1894    herrschten  dem   vom  kfL  nng^ar.  Ackerbanministerinm  heraaifagebeneo  Aus- 
weise lafulge: 

Haul-  und  Klauenseuche  in   14  Comitaten,  —  Stadt, 


Lnng^enseuche 

Milzbrand 

Rothlanf  der  Schweine 

Bote  und  Hantwnrm 

Pocken 

R&nde 

Wnthkrankheit 

Bläschenaus  sc  hl  ai^ 


8 
39 
14 
33 

9 
39 
39 

3 


» 

> 
> 


6  Städten, 

3  » 
14  » 
—  Stadt, 

3  Städten, 
10      » 

2  Städten. 


32  Orten, 

85 
119       » 

41       * 
122 

10 

127 

löl 

8 


> 
> 

> 
» 


108  H9i«n 

229  » 

163  » 

188  * 

194  » 

19  > 

551  » 

190  > 

14  » 


Rinderpest  ist  nicht  au^etreten. 


Verantwortlicher  Redactear:    Uiiwlg    Werner.    Verlatr  von  Alfred  HSItfer  in  Wien.     Dmck  von  FrieSrioli  Jasper  in  Wiea. 
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Beiblatt  zur  IFoelienselurlft: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen/* 


Nr.  18.  —  3.  Mai  1894. 


Offene  Stellen. 


ä  r  n  t  en.  D  ist  rictsarztensst  eile  in  St.  Georgen 
am  Längsee.  Jährliche  Remuneration  von  600 
Galden,  und  zwar  300  fl.  aus  dem  kärntneri- 
Bchen  Landesfonde,  und  300  •  fl.  aus  Mitteln 
der  Gemeinde. 

Ferner  sind  dem  Districtsarzte  die  in  der 
Kundmachung  der  k.  k.  Landesregierung  in 
Klagenfnrt,  vom  12.  Febraar  1885,  Z.  1156, 
für  die  Vornahme  der  Todtenbeschau,  Armen- 
behandlung, fQr  Durchführung  der  Impfung, 
sowie  für  Reisen  in  Sanitätsangelegenheiten 
der  politischen  Verwaltung  und  Gemeinde  nor- 
mirten  Gebühren,  endlich  auch  der  Genuss 
einer  Naturalwohnung  gesichert. 

Für  auf  den  Posten  reflectirende,  graduirte 
Aerzte  ist  seitens  der  Gutsinhabung  St.  Georgen 
überdies  noch  die  Bestellung  als  Badearzt  für 
die  gleichnamige  Seebad-  und  Sommerfrisch- 
station in  Aussicht  genommen. 

Der  Districtsarzt  ist  verpflichtet,  eine  Haus- 
apotheke zu  führen  und  wöchentlich  2  mal 
in  Launsdorf  unentgeltliche  Ordinationen  für 
Arme  abzuhalten. 

Ordnungsgemäss  mit  dem  Tauf-,  beziehungs- 
vireise  Geburtsscheine,  Diplome  und  Zeugnissen 
über  die  seitherige  Verwendung  instruirte 
Gesuche  um  diese,  unter  der  Bedingung  gegen- 
seitiger 2  mooatlicher  Kündigung  zu  verleihenden 
Stelle  sind  bis  längstens  31.  Mai  1894  an  die 
k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  St.  Veit  einzu- 
senden. 

[rain.  Im  Bereiche  der  politischen  Verwaltung 
Krains  gelangt  die  Stelle  eines  Bezirks- 
Arztes  L  Classe  mit  den  sjstemmässigen 
Bezügen  der  IX.  Rangsclasse,  eventuell  auch 
die  Stelle  eines  ärztlichen  Regierungscon- 
cipisteu  mit  den  sjstemmässigen  Bezügen 
der  X.  Rangclasse  zur  Besetzung. 

Bewerber  um  diese  Dienststellen  haben  ihre 
mit  den  vorgeschriebenen  Documenten  über 
die  Erwerbung  des  Doctorgrades  an  der  medi- 
cinischen  Faculität  einer  inländischen  Univer- 
sität, dann  mit  dem  Nachweise  über  die  mit 
Erfolg  abgelegte  Physicatsprüfung  und  über 
die  Kenntniss  der  deutschen  und  slovenischen 
Sprache  belegten  Gesuche,  wenn  sie  sich  be- 
reits in  einer  öffentlichen  Anstellung  befinden, 
im  vorgeschriebenen  Dienstwege,  anderenfalls 
unmittelbar  bis  zum  2ö.  Mai  1894  beim 
Landespräsidium   in  Laibach  einzubringen. 

liäbren.  Districtsarztesstelle  in  Niklowitz, 
Bezirk  Znaim. 


Gehalt  350  fl.  Fahrpauschale  250  fl.  Ver- 
pflichtung zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 
Umgangssprache     ausschliesslich     böhmisch. 

Gesuche  mit  dem  im  §  11  des  mährischen 
Landessanitätsgesetzes  vom  10.  Februar  1884, 
L.  G.  Bl.  Nr.  28,  bezeichneten  Beilagen  sind 
bis  15.  Juni  1894  an  den  Obmann  J.  Vitofsky 
in  Niklowitz  bei  Znaim  zu  richten. 

Stelle  eines  Di stricts-  und  Herrschafts- 
arztes in  Paclawitz,  Bezirk  Kremsier  mit 
7  Gemeinden  mit  2849  Einw.  und  28  Quadrat- 
Kilometer  Flächenausmass.  Gehalt  700  fl.  und 
freie  Wohnung. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  instruirten 
Gesuche  bis  15.  Mai  d.  J.  an  den  Vorsitzen- 
den der  Gesundheitscommission  Franz  Holub 
in  Pornitz  einzusenden. 

Stelle  eine  Krankenhausarztes  an 
dem  neuerbauten  Krankenhause  in  M.  Trübau 
mit  dem  vorläufigen  Gehalte    von  600  fl. 

Bewerber  wollen  ihre  instruirten  Gesuche 
bis  18.  Mai  1894  an  das  Bürgermeisteramt  in 
M.  Trübau  einsenden. 
Niederösterreich.  Im  Rath'schen  allgemeinen 
öffentlichen  Krankenhause  zu  Baden  ist  die 
Stelle  eines  ordinirenden  Arztes  der 
chirurgischen  Abtheilung,  dann  die 
Stelle  eines  ordinirenden  Arztes  der 
interneuAbtheilung  einstweilen  provisorisch 
auf  ein  Jahr  zu  besetzen. 

Jede  dieser  Stellen  ist  mit  einem  Jahresge- 
halte von  1000  fl.  dotirt.  Einem  der  beiden 
ordinirenden  Aerzte  werden  nach  freier  Wahl 
des  Stadtvorstandes,  die  Geschäfte  des  leitenden 
Arztes  gegen  eine  Functionszulage  von  400  fl. 
ebenfalls  provisorisch  übertragen. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Tauf-  oder 
Geburtsscheine,  dem  Nachweise  der  Öster- 
reichischen Staatsbürgerschaft,  dem  Original- 
Diplome,  sowie  dem  Nachweise  über  die  bis- 
herige, womöglich  spitalärztliche  Tbätigkeit 
versehenen  Gesuche  beim  Stadtvorstandc  in 
Baden,  wo  auch  die  näheren  Bedingungen  eiu- 
gesehen  werden  können,  bis  15.  Mai  1894 
einzureichen. 
St  eiermark.  Der  Competenztermin  für  die  in  Nr.  17 
des  >0esterreichi8chen  Sanitätswesens«  zur 
Ausschreibung  gebrachte  Secundararztes- 
ptelle  im  Grazer  städtischen  Kranken-  und 
Versorgungshause  wird  bis  Mittwoch  den 
16.  Mai  1894  verlängert. 


105 


16.  Wochenausweis 

in  den  grösseren  österr.  Städten  und  Gemeinden 


SM 


e 


Städte 

und 

Gemeinden 


Berech- 
nete Be- 
völkerung 
für  Mitte 
1894 


Gesammtsahl 

der  Lebend- 

Qeborenen 


m. 


EOI. 


Auf 

Zahl 

1000 

der 

Einw. 

Todt- 

ent- 

grebo-! 

fallen 
Leb.- 

reneni 

1 

gebor. 

m. 

w. 

1 

Qesammtzahl 

der 
Gestorbene  n 


w.    m. 


zni. 


Anf 
1000 
Btnw. 
ent- 
fallen 
Gestor- 
bene 


Ortsfremde 


Zahl      0/ 

_____      '0 

m.  ;w.  Gest. 


InAmtalien! 
Gestorbene 


Zahl 


Anf 

1000 

ISinw. 

ent- 

faUen 

▼erst. 


Elnh.  m.  w.)Q«rt.im.:w 


1 

2 


31 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 

•la 

14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
127 


2^ 
,29 
30, 
31 
32 
!33 
34 
3ö 
36 
37 
38 
39 
40 
41 
42 
43 
44 
'45l 
46| 


49 
50 
öl 


Wien    .    .    . 

Wr.-Neostadt 

Linz     .    . 

Steyr    .    . 

Salzbarg 

Graz     .    . 

Marburg  . 

Klagenfart 

Laibach  . 

Triest  .    . 

GOrs    .    . 

Pola     .    . 

Innsbruck 

Trient  .    . 

Prag    .    . 

Karolinenthal 

SmichoT  . 

KOnigl.  Weinb 

iiikoY     . 

Asch    .    . 

Aussig     . 

Brttx    .    . 

Budweis  . 

Eger    .    . 

Gablonz  . 

Kladno 

Pilsen  .    . 

Reichenberg 

Teplitz     . 

Warnsdorf 

Brunn      . 

Olmtttz    . 

Iglau 

Mähr.  Ostrau 

Prossnitz 

Stemberg 

Znaim 

Troppau  . 

Teschen  • 

Lemberg 

Krakau    . 

Brody  .    . 

Drohobjcz 

Jaroslau  . 

Kolomea 

Przemysl 
47';öambor    . 
48  Stanislau 

Sti^j    .    . 

Tarnopol 

Tarnow    . 
521  >  Czernowitz 
53!  I  Zara     .    . 


J\ 


469 


1,465.537 

26.248, 

49.779; 

23.376 

28.037 
117.210 

20.860: 

20.141 

31.806,' 
169.739; 

22.295' 

31.623, 

24.074; 

22.0281. 
190.1351 

20.824) 

36.553' 

41.228 

50.432 

16.379 

26.138 

16.508 

30.087 

19.181 

16.620 

18.311 

54.016 

31.890 

18.465 

19.355; 

98.486! 

19.949 

24.039, 

21.271 

22.136' 

15.798 

15.253 

23.641 

15.828 
133.519 

77.846 

17.534 

17.916 

18.761 

32.631  >  14 

37.782 

14.494 

23.206 

17.934 

27.710 

28.337; 

56.7591 

14.166m 


Q 

%/ 

13 

O 
O 

21 
6 
8 

12 

40 
6 
7 
2 
8 

81 
2 

13 
2 

19 
4 
9 
4 
8 
8 

10 
5 

21 


484 
5 

19 
4 
8 

38 
3 
7 

12 

37 
4 
9 

O 

6 


5i 

7 

33 
o 
6 

8 
8 
5 
2' 
10 
4 

27 
22 

D 

9 


13 

6 


5 

1 

11 

19; 

I 

1. 


953 
14 
32 

9 
13 
59 

9 
15 
24 
77 
10 
16 

7 
14' 


84:165 


6 

11 

10 

16 

6 

14 
9 
6 
4 
3 
9 
11 
15 
3 

35 
3 

12 
7 
8 
6 
6 
8 
6 

31 


15 
8 
5 


4 
14 
25 

2 


8 
24 
12; 
35' 

10. 
23 

14' 

12 

13| 

14 

32! 

20 

10 

68 
8 
18 
15 
16 
11 
8 
18 
10 
58 


251  47 


•  I 


10  15 
14'  23 


29 

21I 

o 

25' 

44 

3; 


33-8 
27-7 
33-4 
200 
241 
26  2 
22-4 
38-7 
39-2 
251 
23  3 
26-3 
151 
330 
451 
200 
341 
151 
361 
31-7 
45-7 
410 
24-2 
32-5 
407 
39-8 
308 
32-6 
28  2 

3V9 
209 

38  9 
36-7 
37-6 
362 
27-3 
39-6 
32-9 
22-6 
31-4 

43-5 
63-7 
46-2 
28-9 

39  5 1 

14-5 ! 
9-4; 
45-9 
40-3 
11-0 


40 


1! 


6 
1 
1 
1 
3 


20 
1 

1 

41 


2 
1 


1  . 


2 

1 


1 
3 

• 

2 


362 
8 

10 

13 
5 

39 
6 

12 
9 

54 

10 
5 
8 
9 

79 
2 
4 
9 

14 
2 

13 
6 
8 
9 
5 
5 

13 

17 
5 

46 
8 
5 
9 

11 
8 
3 

12 
7 

46 

28 
3 
4 
5 

11 
6 
5 


362 
11 


724 
19 


II 


7 

8 

14 


16'  26 

71  2d 
12!  17| 
33-  72 
7|  13 
7,  19 
4|  13 
36l  90 


3' 
5 


13 
10^ 
10  181 
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9  13. 

5I  14' 
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15 
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8 
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6 
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Uebersicht 

über  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankfaeiten  nach  Undem,    Beurken,   Ort«i  und  HOCn 
laut  der  am  30.  April  1894  Torg-elegenen  Berichte  der  poUt.  Lfandesbehfirden. 
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Anmerknnfr.  Rinderpest   Ist  In  den  Im  Relohsratbe  Tertretenen  K6nigr«lohen  und  Landers  Ktti 
anfffetrecen.  j 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  ist  die  der  Ontageblete  inbegrtffeu. 
**)  Anch    die    firflheren    im    »österreichischen   Sanititswesen«    ▼erSfllantUehten  UeberaiehtfeB   wiesen   die  JsMffir 
Gesammtsahl  der  Besirke  ,  Orte  und  Höfe  nach,  in  welchen  Tersenehte  Thiere  ▼on  der  letsten  Berichtsperiode  TscMütat 
oder  in  der  betreffenden  Periode  sngewachsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am   3.  April  1894    herrschten  dem   vom  k^L  ungar.  Ackerbanministerinm   heraos^e^bensB  Aus- 
weise sufols^: 

Maul-  und  Klauenseuche  in  14  Comitaten,  —  Stadt, 


Lungenseuche 

Milsbrand 

Bothlauf  der  Schweine 

Rots  und  Hautwurm 

Pocken 

Räude 

Wuthkrankheit 

Bläschen  Ausschlag 


8 
39 
14 
33 

9 

39 
39 

3 


ö  Städten, 

3  > 
14  » 
—  Stadt, 

3  Städten, 

10      » 

2  Städten. 
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151  . 

8  > 


106  Hafen 

229  > 

163  > 

188  > 

194  > 

19  » 

551  » 

190  » 

14  > 


Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


VerautwortUeh«r  RAdmi-ienr:    Ledwlfl  Wsrnsr.    Verlair  Ton  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmek  won  FriSdrloS  iasssr  in  Wieb. 
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Das  österreichische  Sanitätswesen.    Beilage  zu  Nr.  18,   3.  Mai  1894. 

»rlag*  von  Alfred  Holder,  k.  undk.  Hof- und  Universitats-BuchbäDdler  in  Wien,  I.  Bothenthurmstrasse  15. 


Ergebnisse  der  Lungenseuchetilgungs-Action. 

Vom  1.  October  1892  bis  31.  December  1893  wurden  wegen  Lungenseucbe  oder  Lungenseucbe- 
Terdacht  beseitiget  15.814  Rinder, 

von  denselben  in  Böbmen 10.020 


Mähren     .     . 
Niederösterreicb 
Oberösterreich 
Schlesien  .     . 
Galizien    .     . 


Summe 


4.207 

827 

456 

261 

43 


Stack 


15.814  Stück 


Der  Schätzungswerth  betrug  2,388.810  fl., 

wovon  in  Böhmen 1,557.701  fl. 

Mähren 639.703   » 

»         Niederösterreich 114.183    > 

»         Oberösterreich 44.678   » 

»         Schlesien 31.011    » 

»         Galizien 1532    » 

Der  Durchschnitts  wer  th  per  Stück  betrag  im  Ganzen  151  fl.  5  kr., 

im  Einzelnen  u.  z.  in  Böhmen     .     .     .     .     .     .  155  fi.  45  kr 

>  Mähren 152  >    05  > 

>  Niederösterreich      .     .     .  137  »   98  > 
»                     Oberösterreich    .     .     .     .     97  »   97  > 

>  Schlesien 118  >   81  » 

»  Galizien 35  >   62  » 

Von  den  obigen  15.814  Bindern  wurden  beseitiget  im  Wege  der  Probeschlachtung  auf  Grund 
des  §  19  des  allgemeinen  Thierseuchengesetzes :  496  Stück  mit  einem  Schätzungswerthe  von  57.415  fl.^ 
daher  durchschnittlich  von  115  fl.  77  kr. 

Nach  den  Bestimmungen  des  Lungenseuche-Tilgungsgesetzes  vom  17.  August  1892*)  wurden 
demnach  beseitigt  15.318  Rinder  mit  einem  Schätzungswerthe  von  2,331.395  fl.,  oder  per  Stück  von 
152  fl.  19  kr. 

Nach  §  3  des  Gesetzes  wurden  beseitigt:  77  Stück  mit  einem  Schätzungswerthe  von  7811  fl., 
sonach  per  Stück  101  fl.  44  kr. 

Unter  §§  2  und  4  des  Gesetzes  fielen : 
12.936  Stück  mit  einem  Schätzungswerthe  von  1,933.939  fl.,  oder  per  Stück  149  fl.  50  kr 

Nach  §  24  des  Gesetzes  wurden  behandelt: 
2305  Stücke  mit  einem  Schätzungswerthe  von  389.643  fl.,  d.  h.  per  Stück  168  fl.  99  kr. 

An  Entschädigungen  wurden  bis  31.  December  bezahlt  im  Ganzen  2.127  494  fl.,  und  zwar: 


*)  S.  Jahrg.  1892  d.  Bl.  Seite  328. 
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für  die  mittelst  Probescblachtung  auf  Grund  des  §  19  des  allgemeinen  ThiersencbengMetxo 
beseitigten  496  und  für  die  auf  Grund  des  §  3  des  Lungenseucbe-Tilgungsgesetzes  getSdteten  Tbiera 
der  volle  Scbätzungswertb  von  57.415  fl.  und  von  7811  fl.,  daber  zusammen  65.226  fl.; 

für  die  auf  Grund  der  §§  2  und  4  des  Lungenseucbe-Tilgungsgesetses  mit  95%  des  Scbätzangs- 
wertbes  zu  entscbädigenden  12.936  Stück  ein  Betrag  von  1,838.088  fl.,  das  ist  per  Stück  142  fl.  09  kr.: 

für  die  auf  Grund  des  §  24  des  Gesetzes  in  vermindertem  Ausmasse  zu  entscbädigenden  23C5 
Tbiere  ein  Betrag  von  224.192  fl.,  das  ist  per  Stück  97  fl.  26  kr. 

Wäre  für  diese  Tbiere  die  Entscbädignng  nacb  §  4  des  Gesetzes  bemessen  worden,  so  hätte 
dieselbe  370.161  fl.,  oder  per  Stück  160  fl,  59  kr.  ausgemacbt.  Der  Verlust  für  die  betreffenden  Yieh- 
besitzer  beträgt  sonacb  145.969  fl.,  oder  per  Stück  63  fl.  33  kr.  Von  diesem  Verluste  ist  jedocb  leit 
1.  Jänner  scbon  ein  Theil  zu  ibren  Gunsten  bereingebracbt  worden,  weil  seither  in  mehrfachen  Ministerial- 
Entscbeidungen  ibren  Recursen  gegen  die  in  I.  Instanz  festgestellte  mindere  lilntschldig^g  Folg» 
gegeben  wurde. 

Der  Verlust  gebt  noch  weiteren  Herabminderungen  entgegen,  da  noch  mehrere  Ministerial- 
Recurse  anhängig  sind  und  einige  Beschwerden  beim  Verwaltungs  Gerichtshofe  und  auch  eine  Klage 
beim  Reichsgerichte  anhängig  gemacht  wurden,  Über  welche  die  tJrtheile  noch  ausstehen. 

Im  grossen  Durchschnitte  wurde  jedes  Rind,  welches  aus  Anlass  der  Lungenseuchetilg^nf  be- 
seitigt wurde,  mit  132  fl.  38  kr.  entschädigt,  beziehungsweise  mit  89*1  "/^  des  Scbätzungswertbtf. 
welches  Verhältnlss  sich,  wie  gesagt,  nicht  unwesentlich  zu  Guneten  der  Viebbe^itzer  noch  hetmt 
dürfte. 

Die  dem  Staatsschatze  durch  die  Lungenseuchetilgung  erwachsenen  Auslagen  betragen: 

1.  an  Entschädigungen  für  die  beseitigten  Tbiere,  wie  bereits  erwähnt      ....  2,127.494  fl. 

2.  an  Regiekosten,  nämlich  Reisekosten  und  Diäten,  Schätzung,  Desinfection  u.  dgl.        66.712  fl. 
(wovon  für  Desinfection  25.440  fl.)  

daher  zusammen  die  Summe  von 2,194.306  fl. 

Als  Einnahmen  erhielt  der  Staatsschatz: 

1.  -den    im  Wege   des    freien  Handverkaufes   erzielten   Erlös    für  die    veräusserten 

mittelst  Probescblachtung  beseitigten  496  Tbiere 18.918  t 

d.  i.  32'9ö^/q  des  Scbätzungswerthes; 

2.  den  Erlös    für    die    auf  Grund    des    LungeD^'eucbe•Ti?gungFgefctz(s    befeltigtcn, 

unter  die  Bestimmungen  des  Vertrages  mit  der  Fiinr.a  Sabor^kj  fallenden  Sinder  j,3l7.2l^5fl. 
sonach  56*5%  des  Scbätzungswerthes; 

3.  Strafgelder 784  fl. 

daher  zusammen I,336.^b7  fl. 

Die  Nettoausgabe  des  Staates  stellt  sich  daber  bis  Ende  December  1893  auf  857.217  fl.,  oder 
per  Stück  Rindvieh  auf  54  fl.  20  kr. 


Lungenseuche-Tilgung. 

Mit  Rücksicht  auf  die  Schwierigkeiten,  welche  sich  der  Diagnose  der  Lungensenche  unter  Cm- 
ständen  und  zumal  auch  dann  entgegenstellen,  wenn  blos  ein  erkranktes  Thier  vorhanden  ist,  sab  ndi 
das  Ministerium  des  Innern  veranlasst,  hinsichtlich  des  künftigbin  einzuhaltenden  Vorgebens  der 
politischen  Behörden  bei  Ausbruch  der  Lungenseuche,  bezw.  in  Fällen  von  Lungenseucheverdacht  u 
die  politischen  Behörden  in  Niederösterreicb,  Oberösterreich,  Böhmen,  Mähren,  Schlesien 
und  Galizien  den  Erlass  vom  1.  März  d.  J.,  Z.  5194,  zu  richten,  welcher  entsprecbende  weitere 
Weisungen  an  die  Amtsorgane  enthält  und  den  Zweck  verfolgt,  nicht  blos  die  sichere  Constatuning  ^m* 
Krankheit,  sondern  auch  die  rasche  Ermittlung  der  Provenienz,  bezw.  Einschleppung  derselben  «u 
erzielen,  einerseits  um  alle  etwa  verheimlichten  Seuchenberde  und  die  Einschmuggelung  von  Binden 
aus  verseuchten  Ländern  sofort  zu  entdecken,  andererseits  aber  auch  eine  gerechte  Zu-  oder  Aberkennong 
der  vollen,  bezw.  der  verminderten  Entschädigung  nach  §  24  des  Lungenseucben-Tilgungs-Geeetzei 
zu  gewährleisten. 

Da  hiezu  unbedingt  reiche  Erfahrung  und  grosse  Umsicht  in  der  Abwicklung  der  einscbligig«D 
Erhebungen  erforderli  cb  if^t,  welche  selbst  bei  sonst  besten  Fähigkeiten  und  Bestrebungen  nicht  bei 
allen  Veterinärorganen  vorausgesetzt  werden  können,  vei fügte  das  Ministerium  des  Innern,  dass  in 
Zukunft  Über  alle  bei  der  politischen  Behörde  I.  Instanz  einlangenden  Anzeigen  von  Lungensenche  oder 
-Verdacht  unter  Angabe  des  Ortes,  des  Namens  des  betreffenden  Viebbesitzers  und  der  Z»hl  seiner 
Rindviehstücke  nicht  nur  die  Landesbebörde,  sondern  auch  das  Ministerium  des  Innern  sofort  telegrspbi^o 
in  Kenntniss  zu  setzen  ist,  um  je  nach  Ermessen  ein  zur  Verfügung  stehendes  Veterinärorgan  zur  Con- 
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statiruDg  entsenden  zu  können.  Von  einer  solchen  Entsendung  wird  die  Behörde  I.  Instanz  sofort  in 
Kendtniss  gesetzt,  darf  sich  jedoch  durch  das  Warten  auf  die  etwaige  Entsendung  in  ihrem  gesetzlichen 
Vorgehen  nicht  aufhalten  lassen.       * 

Zu  den  ersten  Erhebungen  resp.  zur  Constatirung  der  Seuche  ist  stets  der  Landesthierarzt,  bezw. 
im  Falle  seiner  Verhinderung  der  Veterinärinspector  (Veterinärconcipist)  heranzuziehen. 

Falls  über  den  Bestand  der  Lungenseuche  auch  nur  der  geringste  Zweifel  besteben  sollte,  ist  die 
betrefifende  Lunge  unter  entsprechender  Vorsicht  wohl  verpackt  an  das  pathologische  Institut  des  Militär- 
Thierarznei-Institutes  in  Wien  als  Eilgut  einzusenden  und  der  Veterinärreferent  im  Ministerium  des  Innern, 
Sectionsrath  B.  Sperk,  unter  Beischluss  einer  Abschrift  des  klinischen  und  Sectionsbefundes,  sowie  des 
!Erhebungsprotokolls  gleichzeitig  su  verständigen.  Die  veterinärpolizeilichen  Massnahmen  müssen  aber 
bis  zum  £intre£fen  der  telegraphischen  Weisung  des  Ministeriums  aufrecht  erhalten  werden. 

Der  Ministerial-Erlass  verpflichtet  die  politischen  Behörden  I.  Instanz  weiters,  dem  mitunter 
beobachteten  unzulässigen  Vorgange,  dass  der  amtirende  Thierarzt  bei  der  Schätzung  der  Thiere  an  die 
Besitzer  die  Frage  richtete,  welchen  Percentualnachlass  dieselben  der  die  Viehstücke  übernehmenden  Firma 
gewähren,  entgegenzutreten  und  die  Schätzmänner  auf  ein  zum  Zwecke  der  Erhöhung  des  Lebendgewichtes 
der  Thiere  eventuell  vorausgegangenes  Füttern  und  Tränken  derselben  aufmerksam  zu  machen.  Der 
Erlass  schärft  ferner  die  genaue  Einhaltung  der  hinsichtlich  der  Ausstellung  von  Certificaten  für  den 
Abtrieb  von  Thieren  in  öffentliche  Schlachthäuser  bestehenden  Vorschriften  ein  und  untersagt  die  Aus- 
stellung von  solchen  Certificaten  für  den  Abtransport  evident  lungenseuchekranker  oder  wegen  anderer 
Krankheiten  oder  wegen  hochgradiger  Abmagerung  vom  Consum  ausgeschlossener  Thiere. 


Gesetz  vom  30.  August  1893 

(L.  G.  V.  V.  Bl.  Nr.  39), 

wirksam  für  das  Erzherzogthnm  Oesterreich  nnter  der  Enns, 

betreffend  die  Tragnng  der  Kosten  für  die  Aufstellung  von  Wachen  bei  Viehseuchen. 

Mit  Zustimmung  des  Landtages  Meines  Erzherzogthnm  es  Oesterreich  unter  der  Enns  finde  Ich 
zu  verordnen,  wie  folgt: 

§  1. 

Die  Kosten,  welche  bei  Viehseuchen  infolge  veterinKrpolizeilicher,  auf  Grund  der  Gesetze  vom 
29.  Februar  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  35  und  37,  und  der  Durchführungsverordnung  vom  12.  April  1880, 
fi.  G.  Bl.  Nr  36  und  38,  erlassenen  Anordnungen  durch  Aufstellung  von  Wachen  erwachsen,  sind, 
insoferne  die  Tragung  derselben  nicht  gesetzlich  dem  Staatsschatze,  dem  Lande  oder  einzelnen  Personen 
obliegt,  zu  gleichen  Theilen : 

1.  Von  der  Ortsgemeinde,  welche  die  Wachen  aufzustellen  hat,  mit  Ausschluss  der  Städte  mit 
eigenem  Statut ; 

2.  von  dem  Gerichtsbezirke,  welchem  diese  Ortsgemeinde  angehört,  vertheilt  auf  alle  zum  Ge- 
richtsbezirke gehörigen  Ortsgemeinden  nach  Verhältniss  der  Vorschreibung  an  directen  landesfUrstlichen 
Steuern,  jedoch  mit  Vorbehalt  ihrer  Vereinbarung  über  eicen  anderen  Vertheilungsmassstab,  und 

3.  vom  Lande  zu  tragen. 

§  2. 
Die    Liquidstellung    und  Eepartition  dieser  Kosten,    sowie  die  Einbringlichmachung  und  Abfuhr 
der  auf  2  und  3  entfallenden  Tangenten  hat  der  Landesausschuss  zu  besorgen. 

§  3. 

Mit  dem  Vollzuge  des  gegenwärtigen  Gesetzes  ist  Mein  Minister  des  Innern  und  des  Acker- 
baues beauftragt. 

Ischl,  am  30.  August  1893. 

FRANZ  JOSEPH  m.  p. 
Taaffe  m.  p.  Fa  1  k  e  n  h  ay  n  m.  p. 


D*JC(  VO«i  FRif  ERICH  Mani  I«  wirx. 
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Beiblatt  zur  IFocheiMelurlflt: 

Das  österreichische  Sanltätswesen." 

Nr.  19.  —  10.  Hai  1894. 


OflTene  Steilen. 


ihmen.  D  istrictsarztesstelle  in  Neug-arten 
mit  12  Gemeinden  nnd  4956  Einw.,  mit  dem 
jährlichen  Gehalte  von  400  fl.  ö.  W.  und  einem 
Reisepauschale  von  20  fl.  per  10  Qu.-Kilom. 
Bewerber  deutscher  Nationalität  hahen  ihre 
Gesuche  bis  20.  Mai  bei  dem  Bezirksaus- 
schusse in  böhm.  Leipa  einzubringen. 

Stelle  eines  Bezirkskrankencassen- 
arztes  in  Netolitz.  Jahresgehalt  800  fl., 
BeisepauBchale  200  fl. 

Gesuche  um  Verleihung  dieser  vorläufig 
auf  die  Dauer  eines  Jahres  provisorisch  zu 
besetzenden  Stelle  sind  bis  15.  Mai  d.  J.  beim 
Vorstände  der  Bezirkskrankeucasse  in  Netolitz 
einzubringen,  wo  auch  Auskünfte  über  die 
näheren  Bedingungen  und  über  die  Zeit  des 
Dienstantrittes  eingeholt  werden  können. 

Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsrayon Kladrub  mit  dem  Sitze  in  Reo  an, 
mit  9  Ortschaften,  mit  4415  Einw.  und  einem 
Flächenausmasse  von  42  Qu.-Kilom.  Gehalt 
400  fl.,  Reisepauschale  84  fl. 

Bewerber  haben  ihre  mit  den  im  §  5  des  Ge- 
meinde-Sanitätsgesetzes vom  23.  Feb.  1888  vor- 
geschriebenen Nachweisen  belegen  Gesuche  bis 
31.  Mai  d.  J.  an  den  Bezirksausschuss  in 
Pfelouc  einzusenden. 

a Im atien. Gemeindearztesstelle  in Vrgorac. 
Gehalt  1200  fl. 

Für  Visiten  und  Gänge  besondere  Gebühren. 

Die  Dauer  des  Contractes  erstreckt  sich  auf 
3  Jahre. 

Verlangt  wird  das  Diplom  der  gesammten 
Heilkunde  nnd  die  Kenntniss  der  kroatischen 
oder  der  czechischen  oder  der  slo venischen 
Sprache.  Verpflichtung  zur  Haltung  einer 
Hausapotheke. 

Gesuche  sind  bis  15.  Juni  1.  J.  an  die 
Gemeindeverwaltung  in  Vrgorac  einzusenden, 
wo  auch  nähere  Auskünfte  erth^ilt  werden. 

Gemeindearztesstelle  in  Lesina. 
Jahresgehalt  1800  fl.  Verbindlichkeiten:  Be* 
sorgung  des  Sanitätsdienstes  im  Sinne  des 
Landesgesetztes  vom  27.  Februar  1874,  L.  G. 
n.  V.  BI.  Nr.  10,  Behandlung  der  Armen  der 
ganzen  Gemeinde  und  der  Bewohner  des 
Hauptortes.  Erfordernisse:  Doctorat  der  ge- 
sammten Heilkunde,  Kenntniss  der  serbo  kroa- 
tischen und  italienischen  Sprache.  Gesuche 
sind  bis  EadeMai  d.  J.  an  das  Gemeindeamt 
in  Lesina  einzusenden. 


Niederösterreich.  Fabriksarztesstelle  bei 
der  k.  k.  Schwefelsäurefabrik  in  Unterhei- 
ligenstadt.  Bezüge :  Jahresremuneration  von 
160  fl.  und  für  die  ausserhalb  des  Rayons  der 
ehemaligen  Dorfgemeinden  Döbling,  Heiligen- 
stadt und  Nussdorf  abgestatteten  Krankenbe- 
suche des  Ganggeld  nach  dem  jeweiligen  für 
k.  k.  Montanbeamte  der  X.  Rangsclasse 
geltenden  Normen.  Bewerber  um  diese  Stelle 
müssen  im  Bereiche  der  vorgenannten  ehe- 
maligen, jetzt  dem  XIX.  Wiener  Gemeinde- 
bezirke einverleibten  Dorfgemeinden  wohnhaft 
und  österreichische  Staatsbürger  sein  und  sich 
verpflichten,  auch  die  Familienangehörigen  der 
Arbeiter  und  minderen  Diener  (Gattinnen  und 
eheliche  Kinder  bis  zum  14.  Lebensjahre,  wenn 
dieselben  noch  in  der  Wohnung  des  Vaters 
und  in  dessen  Versorgung  sich  befinden)  ohne 
weiteren  Anspruch  auf  Entlohnung  in  allen 
äusseren  und  innerlichen  Krankheiten  zu  be- 
handeln. 

Die  mit  dem  Taufscheine,  dem  Nachweise 
über  das  an  einer  inländischen  Universität  er- 
langte Doctorat  der  gesammten  Heilkunde,  die 
Verwendung  im  Spitalsdienste  und  einer  kurzen 
Darlegung  der  bisherigen  Thätigkeit  belegten 
Gesuche,  sind  bis  längstens  31.  M[ai  1894  an 
die  k.  k.  Fabriksverwaltung- zu  richten. 

Die  Bestimmungen  des  mit  dem  Fabriksarzte 
abzuschliessenden  Bestallungsvertrages,  können 
an  Wochentagen  während  der  Amtsstunden  in 
der  Fabrikpkanzlei  eingesehen  werden. 

Oberösterreich.  Arztesstelle  im  Markte 
Putzleinsdorf,  Bezirk  Rohrbach.  Remune- 
ration für  Todtenbeschau  und  Armenbehand- 
lung 200  fl.  Verpflichtung  zur  Führung  einer 
Hausapotheke. 

Bewerber  haben  sich  um  nähere  Auskunft 
an  Johann  Schaffer,  Gemeindevorsieher  in 
Pntzleinsdorf  zu  wenden. 

Thierarztesstelle  für  die  Besorgung 
des  Viehbeschaudienstes  in  den  Elsenbahnsta- 
tionen Obernberg-Altheim  und  Gurten  mit  dem 
Amtssitze  in  Altheim,  polit.  Bezirk Braunau. 

Als  Entlohnung  erhält  das  Beschauorgan 
eine  Remuneration  von  500  fl. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  thierärztlichen  Diplome  nnd  dem  Nach- 
weise über  ihre  bisherige  Verwendung  belegten 
Gesuche  bis  15.  Mai  1.  J.  bei  der  k.  k.  o.  ö. 
Statthalterei  einzureichen. 
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I  und  Sterbefälle 

2.   April  bii  inclntive  28.  April  liJ94. 


K.  k.  sUtUtlaohfl  Cantral-CoanIstloB. 


Uebersicht 

über  die    Verbreitnngf  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Bezirken,   Orten    nnd  HOfeo 
laut  der  am  7.  Mai  1894  vorgeleg^enen  Berichte  der  polit.  LandeabehCrden. 
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Anmerkung.  Rinderpest   Ist  In  den  Im  Reloharathe  vertretenen  KÖnlgrelohen  and  Ijftndern  nlott 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortsehaiten  ist  die  der  Ontsgebiete  InbegriflFen. 
**)  Auch    die    früheren    im    >68terreiehJflohen   Sanitfttsweaenc    verOffentUobten  Üeberelchien   wiesen    die   Jewaillii 
Gesammtsahl  der  Beairfce  y  Orte  und  H5fe  nach,  in  welohen  venenohte  Thiera  von  der  letnen  Beriehtsperlode  TorbUebM 
oder  in  der  betraffenden  Periode  sngewaohaen  waran. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  18.  April  1894  herrschten  dem   vom  kgL  ongpar.  Aekerbanministerinm   heransj^^beneD  Aus- 
weise zufolge: 

Manl-  und  Klauenseuche  i 

Lnngensenche  i 

Milsbrand 

Rothlauf  der  Schweine 

Rots  und  Hautwurm 

Pocken 

Räude 

Wuthkrankheit 

Bllschenausschiag  « 

Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 
VerantwortUober  Redactenr:    Ludwig  Wemsf.    Verla«  von  Alfred  Holder  in  Wien.    Dmok  von  Frledrioll  Jasper  in  Wiea. 
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Beiblatt  zur  UToelieiMelirlft: 

Das  österreichische  Sanitätswesen/' 

Nr.  20.  —  17.  Mai  1894. 


Offene  Stellen. 


imen:  Sanitätsassistentenfltelle  bei  der 
k.  k.  Statihalterei  in  Prag  mit  dem  Adjatum 
jäbrl.  500  fl. 

Bewerber  um  diesen  Dienstposten  haben 
ihre  mit  dem  Nachweise  über  die  abg^eleg^ 
Physicatsprüfang  oder  aber  über  einen  ein- 
jährigen Spitalsdienst  belegten  Gesuche  bis 
zam  20.  Mai  1894  und  zwar,  falls  sie  bereits 
im  öffentlichen  Dienste  stehen,  im  Wege  ihrer 
vorgesetzten  Behörde,  beim  k.  k.  Statthalterei- 
Präsidiam  in  Prag  einzubringen, 
stenland.  Concurs  für  die  Co  nee  s- 
8  Ion  (Personalbefugniss)  der  zweiten  mit  dem 
Erlasse  des  hohen  k.  k  Gnberninms  vom 
31.  December  1842,  Z.  31.800,  bewilligten 
öifentUchen  Apotheke  in  Mitterburg 
aasgeschrieben. 

Die  Bewerber  haben  ihre  Gesuche  bis 
£  n  d  e  Mai  1.  J.  bei  der  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaft in  Mitterburg  mit  folgenden  Bei- 
lagen einzubringen.  Geburtsschein,  Staats-  und 
Heimatsangehörigkeir,  Zeugniss  der  erlangten 
Beföhigung,  Nachweis  über  die  bisherige  Ver- 
wendung, Zeugniss  über  das  moralische  Ver- 
halten und  endlich  Nachweis  der  Kenntniss 
der  Landessprachen. 

hren.  Distirictsarztesstelle  in  Hrozna 
Lhota,  Bezirk  Göding,  mit  6  Gemeinden; 
4400  Einw.  und  39  Qu.-Kilom.  Flächenmass. 
Jahresgehalt  550  fl.,  Reisepauschale  l.nO  fl., 
Quartier  w&hrend  der  einjährigen  provisorischen 
Anstellung. 

Gesuche  mit  dem  Nachweise  der  Eignung 
und  Kenntniss  beider  Landessprachen  sind 
bis  15.  Juni  d.  J.  beim  Obmanne  der  Ge- 
sundheitscommission Pavlica  in  Hrozna  Lhota 
einzubringen, 
e  derö  sterreich.  1.  Drei  Assistenzarztes- 
Btellen  im  Status  der  Aerzteder  n.  ö.  Landes- 
Irrenanstalten  gelangen  mit  der  vorläufigen 
Die nHtesver Wendung  in  der  n.  ö.  Landes-Irren- 
anstalt  in  Wien  in  Erledigung. 

Jahresgehalt  von  je  600  fl.  ö.  W.  Dienst- 
wohnung sammt  Beheizung  und  Verpflegung 
nach  der  I.  Classe  des  Anstaltstarifes.  Vor- 
läufige Dienstesdauer  von  2  Jahren  und  die 
Verpflichtung  der  dreimonatlichen  Kündigung 
im  Falle  des  freiwilligen  Dienstaustrittes  wäh- 
rend dieser  Zeit. 

Bewerber  müssen  den  Nachweis  des  er- 
langten Grades  eines  Doctors  der  Medicin  und 
Chirurgie  oder  der  gesammten  Heilkunde  er- 
bringen,    die    Absolvirung     eines     klinischen 


psychiatrischen  Curses  nachweisen  oder  sich 
zum  späteren  Besuche  eines  solchen  verpflich- 
ten und  hierüber  ein  CoUoqium  mit  gutem 
Erfolge  ablegen. 

Gesuche,  welchen  auch  ein  Nachweis  der 
Zuständigkeit,  des  Alters  und  der  bisherigen 
Verwendung  im  ärztlichen  Dienste,  sowie  ein 
kurzes  curricnlum  vitae  anzuschliessen  ist, 
sind  an  den  n.  ö.  Landesausschuss  zu  richten 
und  bis  20.  Mai,  beziehungsweise  15.  Juli 
d.  J.  bei  der  Direction  der  n.  ö.  Landes-Irren- 
anstalt  in  Wien,  IX,  Lazarethgasse  14,  thun- 
lichst  im  Wege  persönlicher  Vorstellung  ab- 
zugeben. 

2.  Gemeinde- Arztesstelle  in  Schillern 
Bezirk  Krems.  Nähere  Auskünfte  können  bei 
der  Gemeindevorstehung  daselbst  eingeholt 
werden. 

Salzburg.  Die  Stelle  eines  leitenden  Au- 
staltsarztes  in  der  Privat-Irrenanstalt  in 
Schwarzach-Schernberg.  Das  Honarar  be- 
trägt jährlich  500  fl.  und  wird  in  decursiven 
Monatsraten  ausgezahlt.  Die  Bestellung  als 
leitender  Arzt  beruht  auf  einem  von  beiden 
Theiien  mit  halbjähriger  Frist  kündbaren  Ver- 
tragsverhältnisse und  gibt  keinen  Anspruch 
auf  einen  Pensionsbezug  oder  eine  sonstige 
Versorgung.  Bewerber  um  diese  Stelle  haben 
ihre  mit  dem  Taufscheine  und  dem  Nach- 
weise über  die  Erwerbung  des  Doctorates  der 
gesammten  Heilkunde  an  einer  österreichischen 
Universität  versehenen  Gesuche  bei  der  fürstlich 
Schwarzenberg*schen  Administration  in  Schwar- 
zach, St.  Veit  im  Pogan ,  bis  lö.  Juni 
d.  J.  einzubrigen.  Bezirksärzte,  welche  psy- 
chiatrische Kenntnisse  besitzen  und  die  An- 
eignung derselben  durch  ein  Zeugniss  über 
eine  Dienstleistng  an  einer  psychiatrischen 
Klink  oder  einer  öffentlichen  Irrenanstalt,  oder 
durch  eine  Prüfung  über  Psychiatrie  nach- 
zuweisen vermögen,  geniessen  den  Vorzng  vor 
anderen  Bewerbern. 

Steiermark.  Arztes-Stelle.  Im  Markte  Arn-* 
fels.  Nachdem  im  Gerichtsbezirke  Arnfels, 
welcher  über  17.000  Seelen  hat,  nur  3  Wund- 
ärzte, und  zwar  1 — 2  Stunden  von  Arnfels 
entfernt,  domiciliren,  so  bietet  sich  für  einen 
tüchtigen  Medicinae-Doctor,  welcher  zur  Füh- 
rung einer  Hausapotheke  verpflichtet  ist ,  Ge- 
legenheit für  eine  einträgliche  Praxis. 

Nähere  Auskünfte  Über  sämmtliche  Ver- 
hältnisse und  über  die  fixen  Bezüge  ertheilt 
der  Bezirksausschnss  Arnfels. 
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K.  k.  tUtlaUielie  Central- CoMnIailon. 


Uebersicht 

Aber  die    Verbreitang  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindem,    Benrken,   Orten   und  H5fea 
laut  der  am  14.  Mai  1894  Torgelegenen  Berichte  der  polit.  Landeibehörden. 
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Anmerkung.  Rlndarpeac   Ist  In  den  Im  Beiohsrmtbe  ▼arurecenen  Könifrelohan  nnd  Ij&ndern  nickt 

Aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortaehaftan  ist  die  der  Gutafebiete  inbegriffen. 
•*)  Auch    die    frflheren    im    »österreiehiachen    SaniUttweaenc    TardfliBntliohten  Uebartlehtan   wieean    die   Jawaffip* 
GeiammtBahl  der  Beairke  ,  Orte  nnd  Höfe  nach,  in  welchen  ▼erwnehte  Thiare  Ton  der  lettten  Beriehteperiode  ▼arbllcbea 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewaebean  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  24.  April  1894  herrschten  dem   vom  kgl.  angar.  Aokerbanministerinm  herausgegebenen  Ao« 
weise  aafolge : 

in  13  Comitaten,  —  Sudt,  23  Orten,     104  Hfifen 
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11      > 

162      > 

20n 
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10         : 

18 

Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


Verantwortlicher  Redacteur :    Ludwig  Waniar.    Verlair  von  Alfred  HÖlier  in  Wien.     Dmok  Ton  Friedriok  JaSMr  in  Wien. 
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Beiblatt  zur  UToelieiiBelirlft: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen/' 

Nr.  21.  —  24.  Mai  1894. 


OfTene  Stellen. 


5hmen.  DiBtrictsarztesstelle  im  Vertretnogs- 
bezirke  Gnilich  für  die  Gemeinden  Nieder- 
£rlitz,  Ober-Erlitz,  Niederheidisch,  Henrnsdorf, 
Rothfloss,  Niederlipka,  Mittellipka,  Oberlipka, 
Obermobran,  Niedermobran  nnd  Nieder-Ullers- 
dorf  mit  zusammen  6500  Einwohnern  und 
dem  Sitze  inder  Stadt  Grnlicb. 

Mit  dieser  Stelle  ist  ein  Jahresgebalt  von 
400  fl.  G.  W.  nnd  ein  jährliches  Beisepaascbale 
von  137  fl.  74  kr.  ö.  W.  verbunden. 

Bewerber,  welche  deutscher  Nationalität  sein 
müssen,  haben  ihre  Gesuche  bis  30.  Juni  1894 
bei  dem  Bezirksausschusse  in  Grulich  einzu- 
bringen. 
>almatien.  Gemeindearztesstelle  inSolta, 
polit.  Bezirk  Spalato,  mit  einem  Jahresgehalte 
von  2000  fl.  Contract  auf  3  Dienstjahre,  Hal- 
tung* einer  Hausapotheke. 

Gesuche  mit  dem  Nachweise  des  Doctorates 
der  gesammten  Heilkunde,  der  eventuellen 
Dienstleistungen ,  sowie  der  vollkommenen 
Kenntniss  der  kroatischen  Sprache,  sind  bis 
13.  Juni  d.  J.  an  die  Gemeindevertretung  in 
Solti^  zu  richten. 

Strien.  Cassa-Arztesstelle  bei  der  Betriebs- 
krankencasse  des  k.  u.  k.  Marineärars 
in  Pola.  Jahresgehalt  1500  fl. ,  jährliches 
Wagenpauschale  300  fl. 

Bewerber  müssen  Osterr.-ungar.  Staatsbürger, 
der  deutschen,  italienischen  und  womöglich 
einer  sttdslavischen  Sprache  mächtig  sein  und 
dürfen  keine  wie  immer  gearteten  anderwei- 
tigen contractlichen  Verbindlichkeiten  haben, 
noch  eingehen.  Privatpraxis  steht  frei,  soweit 
die'  Krankenbehandlung  der  Mitglieder  und 
ihrer  Angehörigen  nicht  beeinträchtigt  wird. 

Beiderseitige  dreimonatliche  Kündigung  vor- 
behalten. 

Gesuche  bis  15.  Juni  d.  J.  an  die  genannte 
Cassa. 

fähren.  Stadt-  und  Polizeiarztesstelle  in 
Ig  lau.  Jährlicher  Gehalt  700  fl.,  70  fl.  Acti- 
vitätszulage,  nebst  fortlaufenden  1  Oprocentigen 
Quinquennalzulagen.  Der  Stadtarzt  ist  Beamter 
der  Stadt  und  wird  hinsichtlich  seiner  Ver- 
setzung in  den  Buhestand  und  der  Versorgung 
seiner  Witwe  und  Waisen  nach  den  für  Staats- 
beamte geltenden  Normen  behandelt. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  unter  Nach- 
weisung des  erlangten  Doctorgrades,  der  bis- 
herigen Verwendung,  des  Tauf-  oder  Geburts- 


scheines ihre  Gesuche  bis  zum  15.  Juni  1.  J. 
bei  dem  Gemeinderathe  der  Stadt  Iglau  ein- 
zubringen. 
Niederösterreich.  1.  Gemeindearztesstelle 
in  Schrattenberg-Garschenthal.  Gehalt 
550  fl.  und  freies  Qaartier. 

Gesuche  sind  an  den  Gemeindevorstand  in 
Schrattenberg  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  Schiltern, 
Bezirk  Krems.  Bezüge:  Jahressubvention  aus 
dem  n.-ö.  Landesfonde  400  fl.,  von  der  Ge- 
meindegruppe 120  fl.  Berechtigung  zur  Führung 
einer  Hausapotheke.  Der  Anschluss  der  Ge- 
meinden Ober-  und  (Jnterreith  und  Schiltinger- 
amt  steht  in  Aussicht. 

Gesuche  sind  bis  31.  Mai  d.  J.  bei  der  Ge- 
meinde vorstehung  in  Schiltem  einzubringen. 
Oberösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Putzleinsdorf.  Jahresremuneration  für  die 
Todtenbeschau  und  Armenbehandlung  200  fl. 
Berechtigung  zur  Führung  einer  Hausapotheke. 

Bewerber  katholischer  Religion  haben  sich 
an  die  Gemeindevorstehung  des  Marktes  Putz- 
leinsdorf um  nähere  Auskunft  zu  wenden. 

Steiermark.  Landschaftliche  Bezirksthier- 
arztesstelle  in  St.  Gallen  mit  den  Bezügen 
von  600  fl.  jährlich,  provisorisch  zu  besetzen. 
Definitive  Bestätigung  nach  zweijähriger  zu- 
friedenstellender Verwendung  unter  Einrech- 
nung  der  provisorischen  Dienstzeit. 

Bewerber  (dipl.  Thierärzte)  haben  ihre  Ge- 
suche unter  Nachweisung  der  Befähigung  und 
bisherigen  Verwendung,  eventuell  auch  der 
abgelegten  PhysicatsprÜfang,  femer  unter  An- 
schluss des  Geburtsscheines  im  vorgeschriebenen 
Dienstwege  bis  längstens  31.  Mai  d.  J.  beim 
steiermärkischen  Landesausschusse  einzubringen. 

Tirol.  Gemeindearztesstelle  für  denSanitäts- 
sprengelPaznaun,  umfassend  die  Gemeinden 
See,  Kappl,  Ischgl  und  Galtür,  mit  dem  Sitz 
in  Kappl    (3036  Einwohner). 

Bezüge  975  fl.  und  ausserdem  Freiquartier. 
Ganggebühren  von  75  kr.  bis  3  fl.,  zur  Nacht- 
zeit doppelt  Der  Arzt  ist  zur  Haltung  einer 
Hausapotheke  verpflichtet  und  hat  im  Sanitäts- 
sprengel den  Sanitätsdienst  im  Sinne  der 
Dienstesinstruction  für  Gemeindeäizte  (L.  G. 
und  V.  Bl.  Nr.  8  ex  1885)  auszuüben. 

Bewerber  katholischer  Confession,  wollen 
ihre  Competenzgesuche  an  die  Gemeinde- 
vorstehung Kappl  in  Tirol  richten. 
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Uebersicht 

über  die    Verbreitong  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,   Besirken,  Orten   und  ESiw 
laut  der  am  21.  Mai  1894  Torgelegenen  Berichte  der  poUt.  LandeebehSrden. 


Ana  der  früheren  Berichtsperiode 

▼  erblieb 

ener Sta 

ndsammtZ 

nwachsin 

dar  WoehenWriehtiperMds.^) 

Zabl   der 

Manl-u. 
Klanen- 
lenohe 

Mlls- 
brand 

MISkt 

der 
Rinder 

Rott-n. 

Wnm> 

krank- 

beit 

Poeken 

kiank- 

beü 

i- 

•    Rinde 

Raneeb- 

brand 

der 

Rinder 

Roth- 
lanf  der 
SdmiM 

teiUt-HU«- 

Zaebu  •.10». 
Pferde  alLlt 

Weib- 
kmk 

1 

• 

i 

a 
5 

'S 

o 

bei! 

Lan  d 

Zahl    der    Tersenehten 

Z 

i 

O 

03 

1 

i 

O 

1 

• 

M 

1 

• 

M 

1 

1 

4S 

n 

• 

M 

2         JS 

o  H  a  5  tu  « 

1 

i 

li 

m 

1 

^i 

• 

M 

l 

6  H 

• 

N.-OeMerr. 
0.-0«iterr. 
Salxbnrg  •   . 
Btaiermark  . 
Kirnten  .    . 
Krmln .    .    . 
Kflatenland  . 
Ttitl-TMirib. 
B6bmeB 
aibren 
Sebleden     . 
ftsUsien*)    . 
Bnkewlna*) 
D&lmittlen 

80 

14 

5 

94 

8 
U 
18 
98 
99 
87 
10 
76 
10 
18 

4085 
6618 
843 
8878 
9978 
8811 
1158 
9187 

19931 

8804 

781 

16899 
838 
8S8 

• 

8 

8 

8 

1 

1 

l 
1 

1 

1 
1 

1 
j 

1 

1 

4 

^~ 

1 

■  I 

1 
1 

2 

12 

1 

1 

1 

9 

18 

8 

] 

1 

9 
20 

— 

! 

1 

.    8 

-    1| 

1 
01 

41 

41 

1 
4  51 

8    i 

8    ] 

1    1 

1 

1 
1 

1 

1 

1 
3 

1    1 

1  19 

1,  l 
4  19 

] 

IS» 

r' 

5    928 

2    4,  6 

li  8'  4 

_  _  '^ 

1 

8  16  26 

1 

1 

1 

1 1 1 

— ■  — '— 

7  7  ? 
9  tS 

t 

ftnmme 

869 

68819 

8 

8 

8 

8 

8 

6 

— 

— 

— 

16 

17! 

35 

-. 



141 

1 

»*1U 

1 
1 

1 

1 

6 

7  96 

1 

1 

— 

1 
18  86  74  lO^lOU 

1 
1 

▲nmerknnc.  Rinderpest  Ist  In  den  Im  Reichsratlie  ▼ertretenen  Könlffrelohen   nnd  Linden  mokt 
anfgetreten. 

*)  In  der  Zabl  der  Ortiebaften  iet  die  der  OnUfebiete  inbefrtilen. 
**)  Aneb    die    frflberen    im    »Seterreicbieoben   Sanltltiweeenc   TerlfliBntliebiaa  üebenftebten    wleeen   die  jeiftittf» 
öeaammtcabl  der  Bealrke ,  Orte  nnd  H6fe  naob,  in  weloben  Tenenebte  Tbiere  von  der  letslea Beriebtepettode  T«rMitbet 
oder  in  der  betreffenden  Periode  infewaebaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  1.   Mai  1894  herrsehten  dem   vom    kgL    nngmr.  Ackerbanministerinm   hermosg^gebeoea  Aas- 
weise  safolge: 


ManU  nnd  Klauenseuche 

• 

in 

12  Comitaten, 

—  SUdt, 

22  Orten, 

64  H&fsn 

Lnngensenche 

8 

—        > 

95       » 

182 

Milibrand 

35 

6  Städten, 

135       > 

165 

Rothlanf  der  Schweine 

21 

3       > 

43       » 

145 

Rots  nnd  Hautwnrm 

35 

15      > 

122       > 

179 

Pocken 

9 

—  Stadt, 

11       . 

34 

Rande 

39 

4  Stftdten, 

146       > 

674 

Wnthkrankheit 

38 

11      > 

174      » 

220 

Bläschenansschlag 

6 

2  St&dten, 

15      > 

31 

Rinderp 

est  ist 

nicht 

anfgpetreten. 

VerantwortUober  Redactenr:    Lvdwii  Werssr.    Verla«  Ton  Alfred  HOlder  in  Wien.    Druck  von  FrlsiHob  Issper  in  Wien. 
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Beiblatt  zur  l¥oelienBf;lurlf1t: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  22.  —  31.  Hai  1894. 


Offene  Stellen. 


Ohmen.  K.  k.  Bezirksarztesstelle  X.Bangs- 
classe  und  im  VorrÜckangsfalle  eine  k.  k.  Sa- 
nitatsassistentenstelle  mit  dem  Adjatum  jähr- 
licher 500  fl. 

Bewerber  um  diese  Dienstposten  haben  ihre 
vorschriftsmässig,  insbesondere  auch  mit  dem 
Gesnndbeits-  und  Wohlverhaltungszeugnisse 
und  dem  Nachweise  über  die  bisherige  Ver- 
wendung sowie  über  die  Sprachkenntnisse  be- 
legten Gesuche  bis  zum  20.  Juni  1894  bei 
dem  k.  k.  Statthalterei-Präsidium,  und  'zwar 
falls  sie  bereits  im  öffentlichen  Dienste  stehen, 
im  Wege  ihrer  vorgesetzten  Behörde  einzu- 
bringen. 

Zur  Erlangung  einer  Sanitätsassistentensstelle 
ist  bei  Ermanglung  der  mit  Erfolg  abgelegten 
Physicatsprüfung  der  Nachweis  eines  einjähri- 
gen Spitalsdienstes  nothwendig. 

ukowina.  Gemeindearztesstelle  für  den 
Sanitätssprengel  Stulpikani  mit  dem  gleich- 
namigen Wohnsitze. 

Die  Jahresdotation  von  400  fl.  gelangt  bei 
dem  Kirapolunger  k.  k.  Steueramte  in  monatl. 
Anticipativraten  zur  Auszahlung.  Ausserdem  er- 
hält der  Gemeindearzt  für  Dienstesreisen  die  mit 
der  Kundmachung  der  Bukowinaer  k.  k.  Lan- 
desregierung vom  jL8.  December  1890,  Z.  17190, 
L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  24,  normirten  Gebühren. 
Bewerber  um  diesen  Posten  haben  gemäss 
§  5  des  Landes-Sanitätsgesetzes  nachzuweisen: 

1.  Die  Berechtigung  zur  Ausübung  der  Heil- 
kunde in  den  im  Reichsrathe  vertretenen  König- 
reichen und  Ländern; 

2.  die  österreichische  Staatsbürgerschaft; 

3.  dass  sie  der  rumänischen  Sprache,  welche 
von  der  Mehrzahl  der  Bevölkerung  des  Di- 
strictes  gesprochen  wird,  im  hinreichenden  Grade 
mächtig  sind. 

Die  entsprechend  instruirten  Gesuche  sind 
im  vorschriftsmässigen  Wege  binnen  4  Wochen 
vom  Tage  der  ersten  Einschaltung  in  der 
>Czernowitzer  Zeitung«  bei  der  k.  k.  Bezirks- 
hauptmannschaft Kimpolung  einzureichen. 

}alizien.  K.  k.  Bezirksthierarztesstelle 
XI.  Kangsclasse,  event.  Grenz-Viehbeschau- 
ersstelle. 

Gesuche  mit  dem  Nachweise  der  in  der  Mi- 
nisterialverordnung  vom  21. März  1873,  R.  G.  Bl. 
Nr.  37,  geforderten  Qaalification  und  dem  Nach- 
weise über  die  Kenntniss  der  Landessprachen 
sind  unter  Anschluss  des  Geburtsscheines 
innerhalb  des  Concnrstermines  bis  20.  Juni  d.  J. 


beim  k.  k.  Statthalterei-Präsidium  in  Lemberg 
einzubringen. 
Niederösterreich.    Gemeindearztesstelle  in 
R  am  sau  bei  Hainfeld. 

Fixe  Bezüge  600  fl.  jährlich.  Gesuche  an  die 
Gemeindevorstehung    Kamsau    im    politischen 
Bezirke  St.  Polten,  welche  auf  Aufragen  nähere 
-   Auskünfte  ertheilt. 
Schlesien.    Neu    sjstemisirte  Stelle    des    ersten 
Stadtarztes    in  Troppau.   Jährlicher   Gehalt 
900  fl.,  Qaartiergeld  180  fl.  und  Anspruch  auf 
zwei  Qainquennalzulagen    zu  je  100  fl.,    sowie 
auf  Ruhe-  und  Versorgungsgenüsse    nach   den 
für  die  städtischen  Beamten  bestehenden  Normen. 
Bewerber  um  diese  vom  1.  Juli  d.  J.  an  zu 
besetzende  Stelle    haben    die    mit    den  Nach- 
weisen über  das  Alter,  die  Zuständigkeit,  über 
den  erlangten  Doctorgrad,  die  nach  Vorschrift 
der  M.-V.  vom  21.  März  1873,  R.G.B.  Nr.  37, 
mit  gutem  Et  folge  abgelegte  Physicatsprüfnng 
und  die    bisherige    practische  Verwendung  be- 
legften  gestempelten  (dO  kr.-Stempel)  Gesuche, 
und  zwar  die  im  öffentlichen  Dienste  stehenden 
Sanitätspersonen      in     dem     vorgeschriebenen 
Dienstwege,    die  übrigen  Bewerber  directe  bei 
dem  Bürgermeisteramte,    und    zwar    bis    ein- 
schliesslich   den    17.    Juni    1.    J.    einzu- 
bringen. 

Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind  in  der  Dienstesvorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Troppau 
enthalten,  welche  beim  BQrgermeisteramte  ein- 
gesehen werden  kann  und  auswärtigen  Be- 
werbern über  Verlangen  zugesendet  werden 
wird. 
Tirol.  Gemeindearztesstelle  für  den  Sanitäts- 
sprengel  Deffereggen.  polit.  Bezirk  Lienz, 
bestehend  aus  den  drei  Gemeinden  Hopfgarten, 
St.  Veit  und  St.  Jacob  mit  zusammen  über 
2500  Einwohnern. 

Freie  Wohnung,  freier  Holzbezug;  Wartgeld 
600  fl.  jährlich  in  viertel jährip-en  Raten. 

Wohnsitz  des  Arztes  in  Feld.  Bewerber 
müssen  Doctoren  der  gesammten  Heilkunde 
sein.  Der  Gemeindearzt  hat  eigene  Hausapo- 
theke zu  führen  und  seine  Obliegenheiten  im 
Sinne  der  Dienstesinstruction  für  Gemeinde- 
ärzte in  Tirol  (L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  2  ex  1885) 
zu  versehen. 

Gegenseitige  vierteljährige  Kündigung.  Com- 
petenztermin  bis  längstens  1.  September  d.  J. 
Gesuche  an  die  Gemeindevorstehung  St.  Veit 
in  Deffereggen. 
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K.  k.  statistische  Central-Commlssion. 


Deutscher  Verein  für  öffentliche  Gesundheitspflege. 


Neunzehnte  Versammlung 


zu 


Magdeburg 

Tom   10.   bis  21.   September   1894« 


Tagesordnung: 

Mittwoch  den  19.  September: 

1.  Hygienische  Beurtheilang  von  Trink-  und  NutzwasBer; 

Referent:  Geh.  Medicinalrath  Professor  Dr.  Flügge  (Breslau). 

4.  Beseitigung  des  Kehrichts  und  anderer  stadtischer  Abfälle,  besonders  durch  Verbrennong: 
Referenten:  Oberingenieur  F.  Andreas  Meyer  (Hamburg), 

Medicinalrath  Dr.  J.  J.  Reincke  (Hamburg). 


Donnerstag  den  20.  September: 

8.  Die  Nothwendigkeit  einer  extensiveren  städtischen  Bebauung    und  die  rechtliches 
und  technischen  Mittel  zu  ihrer  Ausführung; 

Referenten:  Oberbürgermeister  Adickes  (Frankfurt  a.  M.), 
Geh.  Baurath  Hinckeldeyn  (Berlin), 
Baupolizeiinspector  C lassen  (Hamburg). 

4.  Technische    Einrichtungen    für    Wasserversorgung     und    Canalisation    in 
Wohnhäusern ; 

Referent:  Ingenieur  H.  Alfred  Roechling  (Leicester). 


Freitag  den  21.  September: 

ö.  Die  Massregeln  zur  Bekämpfung  der  Cholera; 

Referenten:  Geheimrath  Dr.  v.  Kerschensteiner  (München), 
Professor  Dr.  Gaffky  (Giessen). 


Alles  Nähere,    die   diesjährige  Versammlung  Betreffende    wird    den  verehrlichen  Mitgliedern  mit 
den  von  den  Herren  Referenten  aufgestellten  Thesen  oder  Schlusssätzen  Mitte  August  mitgetheilt  w^ea 


Frankfurt  a.  M.,  1.  April  1894. 


Der    ständige   Secretär: 
Dr.  Altacander  Spiess. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  9.   Mai  1894  herrschten  dem   vom    kgl.    ungar.   Ackerbauministerinm  heraosgeK^benoD  Aus- 
weise zufolge: 


Maul-  und  Klauenseuche 

• 

in 

12 

Comitaten, 

—  Stadt, 

22 

Orten, 

64  Höfen 

Lungenseuche 

9 

—        » 

86 

159       > 

Milzbrand 

37 

6  Städten, 

156 

197      » 

Rothlauf  der  Schweine 

25 

3       > 

53 

168      > 

Rotz  und  Hautwurm 

35 

15       » 

131 

188      » 

Pocken 

8 

—  Stadt, 

10 

.30      . 

Räude 

39 

4  Städten, 

149 

682      » 

Wuthkrankheit 

38 

11      > 

181 

227       > 

Bläschenausschlag 

8 

2  Städten, 

22 

59      » 

Rinderp 

est 

ist 

nicht 

aufgecrecen. 

Verantwortlietaer  Redacteur :    Ludwig  Weraer.    Verlas  von  Alfred  Holder  in  Wien.    Dmek  von  Friedriell  lasier  la  Wi«». 
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Beiblatt  zur  Woehennekrlfl;: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  23.  —  7.  Juni  1894. 


OfTene  Stellen. 


35hinen:  DiBtrictsarztesstellefOrdenSanitäts- 
District  Schlaggenwald,  mit  dem  Sitze  des 
Ar/4e8  daselbst,  dem  Gehalte  von  400  fl.  jähr- 
lich und  einem  Reisepauschale  per  100  fl. 

Diesem  Districte  sind  die  Ortschaften 
Schlaggenwald,  Dreihäuser,  Gfell,  Lessnitz, 
Stirn,  Töppeles,  Poschitzau  und  Ziegelhütten 
mit  einem  Flächenraume  von  42Qu.>Kilometern 
und  5814  Einwohnern  zugewiesen. 

Bewerber  deutscher  Nationalität  haben  ihre 
gemäss  §  5  des  Gesetzes  vom  23.  Februar  1888, 
Nr.  9  L.  G.  Bl.  belegten  Gesuche  bis  15.  Juni  1.  J. 
hei  dem  Bezirksausschusse  in  Elbogen  ein- 
zubringen. 

Gemeindearztesstelle  In  der  Markt- 
gemeinde Fischern  (6000  Einwohner).  Der 
Jahresgehalt  betiägt  400  fl.,  die  Besetzung 
erfolgt  zunächst  auf  ein  Jahr  provisorisch. 

Gesuche  sind  bis  längstens  10.  Juni  1894 
beim  Bttrgermeisteramte  in  Fischern  bei  Karls- 
bad einzubringen. 

K. k.  Bezirksthierarztesstellefttr den 
politischen  Bezirk  Taus  mit  den  Bezügen  der 
XI.  Rangsclasse  und  mit  dem  Amtssitze  in 
Taus. 

Die  Bewerber  um  diese  oder  um  eine  im 
Uebersetzungswege  frei  werdende  Stelle  haben 
ihre  Gesuche  im  Wege  der  vorgesetzten  Be- 
hörde bei  dem  k.  k.  Statthalterei-Präsidium 
in  Prag  bis  zum  20.  Juni  1894  einzubringen 
und  dieselben  mit  dem  Tauf-  oder  Geburts- 
scheine, ferner  mit  dem  Nachweise  über  die 
Vorstudien,  mit  dem  thierärztlichen  Diplome 
und  dem  Nachweise  über  die  in  Gemäss- 
heit  der  hohen  Ministerial-Verordnung  vom 
21.  März  1873  (R.-G.-Bl.  Nr.  37)  abgelegte 
Prüfung,  sowie  mit  den  D.ocumenten  über  ihre 
bisherige  Verwendung  und  über  die  Kenntniss 
der  Landessprachen  zu  belegen. 

Districtsarztesstelle  in  Neumarkt. 
Der  Di^trict  besfeht  aus  13  politischen  Ge- 
meinden mit  einer  Bevölkerung  von  45 16  Seelen 
und  hat  eine  Fläche  von  82  Qu.-Kilometern. 
Der  jährliche  Gehalt  ist  mit  400  fl.  und  das 
Reisepauschale  mit  164  fl.  bemessen.  Dem 
Districtsarzte  obliegt  die  Verpflichtung  der 
unentgeltlichen  Behandlung  der  Armen  des 
Districtes. 

Der  Dienstposten  ist  für  das  erste  Jahr  ein 
provisorischer,  nach  dessen  Verlauf  die  Bezirk s- 
vertretung    wegen    definitiver  Verleihung    ent- 


scheiden   wird.    Dieser    Dienstposten    ist    mit 
1.  Juli  1894  anzutreten. 

Bewerber  deutscher  Nationalität  haben  ihre 
mit  den  im  §  6  des  Landesgesetzes  vom 
23.  Februar  1888  vorgeschriebenen  Belegen 
versehenen  Gesuche  bis  25.  Juni  1894  bei  dem 
Bezirksausschüsse  in  Weseritz  einzubringen. 

Dalmatien:  K.  k.  Landesthierarztesstelle  mit 
den  gesetzmässigen  Bezügen  der  VIII.  Rangs- 
classe. 

Die  Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre 
instruirten  Gesuche  unter  Nachweisung: 

1.  des  Alters; 

2.  der  zurückgelegten  Studien  and  des  er- 
langten Diploms; 

3.  der  mit  Erfolg  bestandenen  thierärztlichen 
Staatsprüfung  im  Sinne  der  Ministerial-Ver- 
ordnung vom  21.  März  1873  (R..G.-B1.  Nr.  37); 

4.  der  Kentniss  der  deutschen,  serbokroatischen 
und  italienischen  Sprache, 

im  Wege  der  vorgesetzten  politischen  Be- 
hörde, bei  dem  k.  k.  Statthalterei-Präsidiam  in 
Zara  innerhalb  drei  Wochen  nach  der  ersten 
Einschaltung  dieser  Concurs- Ausschreibung  in 
der  Wiener-Zeitung  (2.  JuniJ  einzubringen. 

Kärnten:  Districtsarztesstelle  in  St.  Stefan 
a.  Gail.  Jahresremuneration  700  fl.  (300  fl. 
aus  den  Landesfond,  400  fl.  von  den  be- 
trefienden  Gemeinden),  freie  Wohnung,  für 
Dienstreisen  und  für  die  Vornahme  der  öfifent- 
lichen  Impfung  und  Todtenbeschau  die  nor- 
mirten  Gebühren.  Der  jeweilige  Districtsarzt 
ist  verpflichtet,  eine  Hausapotheke  zu  führen. 
Die  Stelle  wird  nur  unter  der  Bedingung 
der  gegenseitigen  2  monatlichen  Kündigung 
verliehen.  Bewerber  um  diese  Stelle  wollen  ihre 
gehörig  belegten  Gesuche  längstens  bis  1 .  Juli  1«  J. 
an  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  Hermagor 
einsenden. 

Schlesien.  Neu  systemisirte  Stelle  des  ersten 
Stadtarztes  in  Troppau.  Jährlicher  Gehalt 
900  fl.,  Quartiergeld  180  fl.  und  Anspruch  auf 
zwei  Quinquennalzulagen  zu  je  100  fl.,  sowie 
auf  Ruhe-  und  Versorgungsgenüsse  nach  den 
für  die  städtischen  Beamten  bestehenden  Normen. 
Bewerber  um  diese  vom  1.  Juli  d.  J.  an  zu 
besetzende  Stelle  haben  die  mit  den  Nach- 
weisen über  das  Alter,  die  Zuständigkeit,  über 
den  erlangten  Doctorgrad,  die  nach  Vorschrift 
der  M.-V.  vom  )il.  März  1873,  R.G.B.  Nr.  37, 
mit  gutem  Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfung 
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Anmerknng.     Dia  Rubrik  (Jeaammt-BrkranknnKaf&Ue  amfasM   die  in  der  Barlohtiperiode    xngewacbnenen  aebal  deo 
der  Toranffeffangenen    Berichtaperiode  yerbliebenen  Kranken. 


und  die  bisherige  practische  Verwendung  be- 
legten gestempelten  (50  kr.-Stempel)  Gesuche, 
und  zwar  die  im  öiFentlichen  Dienste  stehen- 
den Sanit&tspersonen  im  vorgeschriebenen 
Dienfltwege,  die  übrigen  Bewerber  directe  bei 
dem  BUrgermeisteramte,  und  zwar  bis  ein- 
schliesslich den  17.  Junil.  J.  einzubringen. 
Die  mit  dieser  Stelle  yerbnndenen  Dienstes- 
verpflichtungen  Rind  in  der  Dienstesvorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Troppan 
enthalten,  welche  beim  BUrgermeisteramte  ein- 


gesehen werden  kann  und  auswärtigen  Be- 
werbern über  Verlangen  zugesendet  werden  wird. 
Steiermark:  Stadtthierarztesstelle  bei  der 
Stadtgemeinde  Gras,  mit  dem  Ansprnehe 
auf  einen  Jahresgehalt  von  1100  fl,  auf  ein 
Quartiergeld  von  300  fl.  und  auf  2  Quinqoeo- 
nalzulagen  a  100  fl. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  Torerst 
provisorisch  für  die  Dauer  eines  Jahres  ve^ 
liehen  wird,  haben  ihre  mit  den  NachweiMO 
Aber  Alter,  Sund,  Zuständigkeit  und  Studien, 
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Weisung 

31.  März  1894  iu  Evidenz  gehaltenen  Fälle  von  Infectionskrankheiten. 
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In  dsr  für  Gaiizien  und    die  Bukowina  angenetzten  Zabl  der  Gemeinden  und  Ort«chaften  sind,  und  zwar  bei  Oalizien  4724 
>i>i  der  Bukowina  186  Gubsgebiete  inbegriffen. 


sowie  mit  den  Belegen  über  die  Erlangung 
des  thierärztlicheu  Diploms  und  über  die  erfolg- 
reich abgelegte  thierärztliche  PhysicatsprUfung 
bis  längstens  Samstag  den  23.  Juni  1.  J. 
Mittag  12  Uhr  u.  zw.  auswärtige  bereits  au- 
ge.stellte  Bewerber  im  vorgeschriebenen  Dienst- 
we>;e  beim  Bürgermeisteramte  einzureichen. 

Bei  entsprechender  Verwendung  wird  nach 
Ablauf  des  ersten  Dienstjahres  die  detinitive 
Anstellung  unter  Einrechnung  defselben  zur 
Pensiunsbemessung  erfolgen. 


Tirol.  Gemeindearztesstelle  in  Moena 
(2600  Einwohner),  Bezirk  Cavalese,  in  schöner 
Gebirgsgegend  mit  frequentem  Touristenverkehr 
im  Sommer.  Jahresgehalt  fl.  1080,  freie  Wohuung, 
Hausapotheke;  Bedingungen  nach  dem  »Capito- 
lato  modello«  des  Aerztevereines  Wälsch-Tirols. 

Erfordert  wird:  Doctorat  der  gesammten  Heil- 
künde  oder  Med.  et  Chir.,  volle  Kenntuiss  der 
italienischen  Sprache. 

Gesuche  bis  20.  Juni  d.  J.  an  das  Ge- 
meindeamt Moena. 


127 


21. 

SUdf 

•>                    UDd 

i        0...i.d„ 

Baneh- 
n«»  B*- 

dar  Leband- 

'''"■  li£ 

1           dar             jjiaw.l 

*'                '    Kl^    G«X'f'«" 

Sil 

ii! 

nir  Ml  11» 

Oeboranan 

•Bl-     |««bo 
La»..-   1^ 

:""'"'""  |£ü:d 

■                '        ' 

^■:^::^it^- 

3-5  ! 

"■ 

"■ 

-i 

al»r.  ;n,.|- 

ll  "■'  *•  !""■ '""  1 

=. 

Einh.  u,.  w.iG«U.  w. 

II                          ! 
1  Wim    . 

,460.5371 

507 

24 

J| 

ae-elU. 

0  3282911622  221  i 

7|  «1  2.1! 

21-6!94'68'26-0,9396 

1713  i 

2  Wr.-NeaBUdt 

26.24& 
49.77^ 

7 

7 

14    27-7     1 

9     5;  14;  27-7 

1   .     7-1 

25-8!  3    1286  3  . 

i  . 

3  Um     .    . 

13 

15 

28    29-2    . 

1    20'  16i  36 

37  6! 

5i  1,16-7 

31  3 1  7    1222:41  4 

4 

Steyr    .... 

23,376 
28  037 

4 

5 

9,  20U    . 

3 

4 

7 

1Ö-6 

■  t.      ■ 

15-6 1  .     2  28  6   3,. 

3,- 

5 

16 

12 

28 

61-9  1  . 

1     ? 

9 

16 

297 1 

ö;  243-öi 

16-7     5   4  56-31. 

; 

6 

Otm     . 

117.210 

38 

28 

66' 

29-3     1 

2    24 

23 

47 

m-8 

6    3|l9-l| 

16-8 '10, 10  42-*  4 

i 

1  i. 

7 

Uuburf  .    .    . 

20.8601 

3 

1 

4 

10-0    . 

1     5 

7 

1^ 

29-9 

1 

3  33-3^ 

19»  1   1    3,333;  8 

s 

1  ,  1 

8 

EI*K«nftirt . 

20.141 

10 

4 

14 

36-1 ;  .  ■ 

1!      8 

8 

16  41-3 1 

2 

3  31-3 

28  4l|  4!  4  500  3 

:! 

1  . 

!t 

Luibiich  .    . 

31.806 

9 

8 

17 

27-8'  2, 

1    20 

11 

aij  50-7 

8 

129^J 

36-0 lIlÄ!  3184   4  1 

.11 

1(1 

TtiMt  .     . 

169.739 

40 

46 

86 

28-0''  4 

1    52 

45 

97  31-6 

5 

3l8-2 

29-0  13,11247  12.  6 

i  i 

IJ 

OS»     ... 

22.295 

.  1    . 

.       .     .  1    .    i  •  1 . 

lä 

Pol»     .    .        . 

31.623 

5 

6 

11 

18-1 1  2I 

'3 

2 

6     8  2 

■.    .1       1 

8-2  ,  11  .'ao-Oi  1,  . 

I,-  ■ 

13 

Imubrnok    . 

84.074 

6 

9 

15 

32-4    . 

6 

7 

13  28-1 

31  4  63» 

i3'0 : 

4   5,69  21.1  i 

14 

Triwt.    .    .    , 

22.02» 
190.135 

5 

2 

T   166    . 

.1     7 

6 

1^  28-3 

2  ■ 

167; 

23-6 ! 

.i    1  33-3  l  . 

15 

Pr«B    .... 

70 

60i:io  35-6  ;l  3' 

5;  77    081135  36-91 

2515 

296 

26-0  3 

1  2514r5il9,li 

■3    1 

1» 

Karoliuenll»! 

3 

3 

6.1  160    .  1 

.       6{     81  14l|  36-U 

-     - 

35-0 

.i  -    .  ; 

17 

SmlchoT  .    .    . 

36.553 

8 

11 

19   27-0  i  2I 

6 

9    14^  1991 

.1. 

19-9  Ii 

.1    .  ,1  ll  3 

18 

ESDigl.  WaüiW 

41.228 

9 

8 

17    21'4i|  .  1 

.     10 

2    li  15-1 

15- 1 

.     .  L  3  . 

19 

&ikov     .    .      1 

20 

13 

33I  34-0:  .  1 

.     18 

17'  35^  36- 1 

361 

.  I|  9,  7 

V. 

20 

Aach    .    .    . 

6 

5 

11    31'9ll  ll 

•  i    4 

7    11  34-9 , 

349' 

-   ,1  1-  3 

.  1 . 

ai 

An..iK     .    . 

26.138 

U 

5 

16 

31-8 

1      8 

4    12 

23-9 

1 

8-3 

21^ 

l  . 

8-^  2|  3 

l  i. 

22 

BrQi    .    .    . 

16.508 

9 

4 

13 

41-0    . 

.       2 

3     5 

16-7 

15-7 

1  ä  1 

23 

Budweii  . 

30.087 

ll 

9 

20 

34-6    . 

.     13 

6    18 

31-1 

311 

■      3,  ■ 

24 

Eger    .    .    . 

19.181 

4 

8 

12 

32-5  Ii . 

b 

6    12 

32  6 

1 

8-3 

29-81 

1 

8-:^  2  1 

25 

Qabloiim  .    . 

3 

3 

6 

18-8 1  . 

.       3     41     T 

219 

21-9 

.21 

26 

Klndoo    .    . 

18!311 
64.016 

2 

3 

6 

14'2     1 

.       3;     4 

7 

19  9 

'.      19-9 

.[Vi 

\'i. 

27 

Pili«u  .    .    . 

22 

13 

35;  33'7H.  1 

.1  ao'  11 

31 

29  8 

.     29-8  !l 

4   '219  4!  7  1 

28 

Keioheiiberg    . 

31.890 

1    9 

b 

15 

24-5    . 

1    U     6 

17 

27-7 

4 

2 

353 

17-9 

6    3,62^9!  1,  i 

29 

Tepliu    .    . 

1B.465I.    8 

2 

10 

282    . 

.       4     6 

28-2 

28-2 

ijlOO  ll  1 

i.  . 

di. 

WuDidorf  . 

19.355:;    6 

13 

19 

610    . 

.       6    13 

51-0 

'2 

10-5 

45  7 

210-&  4  3 

i    . 

31 

BrUiiu      .    .    . 

98.4861  26 

29 

55 

290    2 

2    29    18'  47 

24-8 

9 

4 

27-7 

18-0  |I 

4    5  40-4 

s  5 

1  1 

3i 

OlmUl.    .    .    . 

19.949,     5 

5 

10 

261     1 

1     4 

ä     7 

18-2 

143 

16  6! 

1    .  14-3 

Si 

I()*.>        .    . 

24.039:     9 

4 

13 

28-1     1 

.     17 

13 

29-  62  7 

: 

34 

60-6' 

3    .   10-3 

V! ' 

U 

lUlir.  OWku  . 

ai.27l|     6 

7 

13 

31-8    . 

.       7 

6 

li\  31-8 

31-8. 

1  2 

36 

PtoHuiU     .    . 

a2.1ä6    12 

7 

19 

44-6    , 

.       9 

10 

19i|  44-6 

44-6 

1    !     5  3 

T  4 

'.'i 

36 

16.798!    6 

6 

11 

363    . 

.       4 

4 

»  26-3 

.   ■'26-3il 

1  ^ 

1 . 

31 

Znaim      . 

16.2631!    4 

3 

7 

23-9    . 

.       7;    3 

m  34-1 

.     31-1 

2'  '.  20-0 

31 

38 

23.611     5 

1 

b 

13-2    . 

.1  10'     4 

14|  30-8 

2 

'2 

28-6;  220 1 

4]  242-9 

I3  . 

3» 

TMch»  .    .    . 

16.82»     5 

3 

8 

1      7.     4 

ll'  36-1 

3 

27-3  26-3 

1  327-3 

3 

40 

Uuibtirg      . 

133.619';  34 

21 

Ö6 

214     1 

1    42'  26i  ba:26-6|;3(l 

7',38-2|  16-3 II 

9:1215-Q13  ? 

i  1 

41 

KrAkuu    .    . 

77.8161  37 

46 

&4 

65-4    2 

3   2l|  27 

48;  32-111  8 

6,29-2 1 22-7  1 

3.14  56-3 

3  ; 

-J' 

42 

ßrody.    .    .    . 

17.531 

6 

1( 

16 
12 

475    . 

.       9     1 

10 

29-7 

10-6  17-8 

6  .  60fl 

S  I 

4a 

Urohobjo»  ,    . 

17.916 

5 

34-8     1 

.    n;  6 

Iß 

46-4 

18-8  37-7; 

3  .  ;i8-8 

1  i 

.'[.; 

44 

Jaroilan  .    .    . 

18.76 

11 

8 

19 

52-7    . 

.     7:    4 

11 

30-6 

.  1305 

6'! 

I'l  . 

46 

KobmM      .    . 

32.63 

7 

101  17 

271    . 

.       81     8 

16 

25-5 

l 

6  3  23-9 1 

1    11  6-3 

ii 

46 

Pnemyil     .    . 

3V.7ÖS 

18 

14!  32 

41-0    2 

1    lll  11 

22 

130-3 

13-6  26  1 1 

2   218  2 

6  t 

47 

Sambor   .    .   . 

14.491 

5 

4 

9 

32-3 1  . 

.       6'     3 

9 

323 

.     32  3 ' 

1  .|lll 

2  1 

V 1  ■ 

48 

dtMii>Uu     .    . 

23.20t 

■   i'    ■ 

49 

Strjj    .... 

17.931!    3 

8 

23-2    ! 

!       ö.    8 

16 

464 

6-3 1435 

1  *ll2-5 

2  '1 

W 

T»"opol     .    . 

27.710     3 

3 

66    . 

1    12;  12 

24 

45-Ü 

.     45-0 

2  .    83 

6  i 

1 3. 

61 

T«now    .    .    . 

28.3371   10 

"t 

lÖ 

330    . 

.1   10;    6 

Ib 

294 

.     2941 

3    12511 

5.  i 

62 

Ciernowiti  . 

ö6.76y    21 

38 

34-8    . 

10    14 

24 

22-0 

"31250116  51' 

3  2:20-« 

3  7 

öa 

z». 

14.166      9 

14 

51-4     1 

.:     3!    3 

6 

22-0 

250-01 11-0 1! 

Ii  366'7ll  1:  1 

wocha.liid^oii«arSt«ltSl»nl.l.Ii,  Mr«el».W«h.  TonaanSUdUBKl.ifioa^  8I«U« 

ein 

d  d. 

la  Irnhnmli 

b  in  d 

Kh 

aaQbarr 

IBU 

und  Sterbefölle 

20.  Hai  bis  iaclosive  26.  Mai  1H94. 


a  1  . 

.'     1  ' 
1   .     1 
.     .     1 

■  1  'l    ■ 

.     1 
'l 

1 

7V 

2 

5 

4 

B 

1 
6 

04 

2 
4 

1 

6 

1 

0^ 

4» 

'4 

1 
1 

4 

33 
"1 

1 
'2 

26 

1 
1 

1 
1 

V 

'l 

"4 
1 

'2 

! 

2]  .     . 

1  '. 

3 

1 

7 

1 

I 

ti 

'■ 

1 

3 

8 

3 

: 

1 

i 

:  3  4 

.  .   1 

1  1 

2 

1 

1 

1 
2 
2 

»115 
:t'  1 

.  i'  1 

1 
1 
ö 

1 
1 

2 

I 

1 
1 

.   1 

1 
1 

1 

1 

1 

1 

2 

2 

2 

"l 

1 

1 

1 

1 

1     1 

'2 

1 

2!'  . 

/ 

1 

' 

3 

r 

4 

4 

1 

:  : 

3 

1 
1 

li 
2 

1 

1 

1 
2 

1 
'2 

1 

2 

a 

2! 
1! 
2' 
1' 

4 

1 
6 
2 

*4 
1 

3 

2 

1 

2 

1 

'3 

2 

!    1  . 

4' 

. 

1 

1 

2 

1 
1 

I 

1 

:  2 

'2 

1  4 

' 

li 

2 

1 

' 

'.  t  1  ■ 

1 

1 

8 

7 

3 

S 

2^   1  . 

1 ." 

1 

1 

3 

4 

5 

1 

.     2    l 

'1  ■      1 

2 

'2 
3 

4 

1 

1 
1 
1 

'2 

1 

'2 
5 
1 

2 

1 

'5 

1 
1 

1 

.     1 

-  'i 

1  . 

:  1 

3 

3i 
1 

3 
1 

3 

l 

2 
3 

1 

. 

2 

3 

2 

4 

a 

.    1 

1 
3 

3 

■ 

5 
2 

13 

1 

1 

! 

'2 

1 

i 

■ 

- 

1 
4 

7 
4 

: 

1 

:r 

1 
. 

'5 
3 
3 

7 
3 

■ 

li  2 

1 

6 

1 

2 

; 

•2 
l 
2 
ß 
U 

*1 
'l 

1 
2 

;  ; 

2 

1 

; 

'<'.  . 

2 

1 

■ 

'. '  ' 

3 

1 

. 

■  1 

K.  k.  •utiillaeli«  Ceitral-CoBMiatlM. 


Naohweüran^  ttber  die  Krankenbewgniig  ta  4i 


S 


Gemeinde 


Bezeiohnnng 

der 

Krankenanstalt 


Anzahl 

d.  Betten 

in 


c 

)0 


a 
'S 


6 
9 

M 

a 


Kranken 

anguheuJlM.     w 


a 
t> 

S 

a 

o 
a 

9 

< 


I 


s 


• 


« 
> 


a 
« 

o 


Krankheitüfennen  der  in  AbgAOf  GckMkaa 


S 

■c 

V 

ua 

•< 

d 

a 

Q 

i3 

K 

« 

u 

•■ 

fj 

0 

J3 

n 

QO 

o 

r^ 

• 

g 

01 

i 

5 

a 

«  s  •* 

5  2« 

IS 

• 

■ 
>, 

'5 

• 

I  ! 


0 
0 


0  0 

a 

;0j« 
I     o 

i  >» 


5 

< 

o 

9 


SS 


B   > 

a  J 

3   M 

e  2 

"    c 
k 


4 


0 
0 


9» 

*-•       c 

t*  a  2 

*4    "     «» 

« .d  eo 

■Ö  g  - 

« 

.0 


a 

9 
Ol 


a 


2 

Wien 

» 
> 
» 


> 
» 

» 

> 
> 
» 

» 
> 


Wr.-NeuiiUdl 

Baden 

KIoHterneub. 

Komcuburg 

Krems 

MödlinK 

Ob.-HoUabr. 

St.  Pollen 


3 

K.  k.  allg.  Kraukenhaun 

K.  k.  Kraukeuh.  Rudolf-Sp. 

K.  k.  Krankenhaus  Wiedeu 

Kais.  Franz  Josef-Spital 

St.  Rochus-Spital 

Kaiserin  Elisabeth-Spital 

KronprinzeHs.  Stefanie-Spital 

Wilhelminen-Spital 

Spital  d.  barmh.  Brüder 

Spital  d.  barmh.  Schw.VI.  B. 

•>       »         »  •        II.  B. 

Spital  d.  Rlisabethinerinnen 

Erzherzogin  Sofie-Spital 
St.  Franz  von  Asaisi  Spital 
Spital  d.  W.  isr.  Clts.-Ocm. 

St.  Annen-KinderHpital 
Leopoldstidter  Kiadcrspital 
Kroupr.  Uudolf-Kinderspital 
St.  Josef-Kinderspiial 
Allg.  Krankenhaus 
Rath^che:«  Kraukenhaus 
Allg.  Krankenhaus 
»  * 

>  • 

Stadt.  Krankenhans 
Kaiser  Franz  Josef-Krankenb. 
Allsr.  Krankenhaus 


45 

—        90!  i     68 


10      11       llf  ,13  14115  1617  I»  19 -^,   21      tt     l3  ;  24 


305  1743 
70  i   703 


S70   175  1«! 

103    111     n] 
119     67    ti\ 


140!   138! 


19.60|50:   9 


-    5  18 


13-4-7 


■^  -^  ^~i—  — .  1"    ^ 


—    1 


'—    —         2 


-    3—    l 


2' 


5    1 


14!   U 


Allg.  Krankenhaus 

Spital  d.  barmh.  Brüder 

SpitAl  d.  barmh.  Sohwesiern 

Spital  d.  Elisabethineriunen 

Allg.  Krankenhaus 

St.  Anna  Spital 


1   190 

8o| 

241 

170 

219 

21^ 

8 

184 

1*9 

— 

1 

— 

— 

— 

3 

1 

— 

6 

181 

— 

114 

124 

6 

51 

3-3, 

00 

1 

— 

— 

— 

6  — 

« 

— - 

46 

70 

49 

72 

81 

— 

38, 

— 

— 

— 

1 

— 

2 

8  — 

— 

75! 

— 

143 

71 

63 

11 

69 

7-7 

— 

— 

— 

— 

— 

1 

6 

— 

1 

84 

— 

88 

26 

40 

60 

S 

51 

2-6 

— 

— 

— 

— 

— 

— 

16 

— 

2 

47 

— 

63 

33 

46 

40 

4 

52 

4-2i 

— 

— 

— 

— 

— 

4 

4 

— 

2 

SalzburK')  Salzb.  | 


St.  Johanns-Spiul 


3-*0| 


3891   2551   »32|   382|     22    »90|   3-4||— |   3|   1  — |—    2  t2  —       13      24|    K    H  ■} 


00  ß 
•M  £ 
IM   S 

=:% 

M    'CO 

0  u 
.$  fr 


Graz. 

» 


Brück  R.,M. 

Cilli 

Harlberg 

Judcuburg 

Knittelfeld 

Leobeu 

Marburg 

MUrzzuHi'hl. 

Pettan 

IRadkernburg 

I^nu 
Rotten  mann 
St.  Sebajflian 


Allg.  Krankenhaus 
Stadt.  Krankenhaus 
Spital  d.  barmh.  Brüder 
Spital  d.  Elisabethineriunen 
Kronprinz  Rudolf-Spital 
Gisela-Spital 
Allg.  Krankenhaus 


Kronprinzessin  Stefanie-Spital 
Allg.  Krankenhaus 


800    — 


> 

» 
» 
» 
> 


> 
> 
» 


683 
126 


128;   158 

108    144 

77      95 


130.    172 
55      77 
6» 


60      50 

82!  loa 

63'     82 
lOi    132 


133: 


—    21    3 


-     3.241  — 


1 13  — 

—     l     1     2,— 


ü( l| 


151    41     l4 


1-19  27    —      -       lirjl 


Klagenfnrt 

Vi nach 
Wolfsberg 


Allg.  Kraukenhaus  j 

Kaiser  Franz  Josef- Spiial     I 
Erzh.  Marie  Valerie-Spital    ' 


3631 

120 

100 


3(0 
145 
—    I  134, 


279  244  3311 
73  1141  12h| 
49      76    105 


23,   235 

51     85' j 

lll     67,1 


3-9  - 

1     8 

a-3  - 

—  :_- 

60    - 

-    1 

2—, 


)     I^ibach 


Alis.  Krankenhaus 


AAi     —  !l  412|   276    3791    382|     48!   263,1   6-21;— |— |   2|   3'  — |    3|    7;-|     201     15     JO 


d 

d 

a 

Tnesi 

• 
Gftrz 

» 

«I 
Spita 

9 

(Japodistria 

00 

Rovi^.;o 
Pol«           1 

Ma 

Allg.  Krankenhaus 

Kinderspital 

SpiUl  d.  barmh.  Brüder 

d.    barmh.  Schwestern 

.Spital  S.  Nazario 

Maria  Tbere."*ia-SeehoHpiz 

StUdt.  .Spital 


12401 

I80' 
160 
341 
150' 
2001 


—  |l066i 
50 1     23 

—  229 


16 

74 

123 


850 

72 

4 

200 1 
17 
78 

123 


45 

68 
42 
13 
"3 
1T1 


793 

118 

lUOö 

li-^ii30 

1 

12 

3 

— 

ö 

42 

4 

88 

44 

1       50;    l-o;  ,1,-1  — 

2  — 

11    1 

73 

10    150 

4-3||- 

—  1  — 

— 

__ 

— 

^f   * 

6 

37 

14 

149 

7'0|i— 

— 

— 

— 

— 



♦ 

12 

2 

19; 

61  — 

^— 

— 

— 

— 

l 

3 

3    I4d 

19  - 

— 

— 

—  — 

— 

— 

130 

10 

loej 

4-0  — 

— 

— 

3 

1 

6 

4 

12 

öoi;  c 
J-l  >l  '- 

9     r 
■«  •^  >- 

>5e 

.  ^  c 


InuMtirucK 
Bozen 
Hrixen 

KitzbUhcl 

Ku  f. stein 
Lieiiz 
Meran 

Roveredo 

Schwaz 

Storzing 

'rrieui 


.Staat,  »pitai 

»  > 

Bürgerspital 

Allg.  Krankenhaus 
»  > 

>  » 

BQrgerspital 
Hlg.  (Jcist-Spital 
Allg.  Krankenhaus 
St.    Chiara-Spltal 


270 

— 

372 

250;   —  1 

145 

72 



56 

50 

—        59 

100 

— 

101 

80 

— 

81 

58 

— 

71 

100    — 

53 

136    — 

85 

75 



52 

300 

— ' 

141 

276 

110 

18 

5 

9 

19 

34 

42 

22 

3 

95 


44 

85 
SO 
51 
63 
36 
51 
17 
57 
41 
76 


330 
87 
28 
53 
83 
57 
46 
21 
57 
39 
85 


9 

309 

4 

1641 

2 

44 

^ 

11 

8 

85 

— 

43 

5 

54 

9 

65 

2 

48 

4 

14' 

2 

147 

1 

1-4 

1-5: 

8-7 
0-(> 


1 
0 
4 

9 
1 
3 
1 


1 


1 


2 


dj  — 

—'15' 
21 
6 
5 
1 

11 

5  — 
2!- 


18 
4 

Sj 

\ 

t 

I 


i  1» 

9 

1     ^ 

5- 

10 

»r 

U(- 

11 

1- 

4 

( 

—  1- 

1      7 

%* 

1      1 

m'    , 

11    1 

')  5  öffentliche  Krankenhäuiser  mit  368  und  41   private  mit  1C04  Betten.  —  *)  1 
366  Betten,  —  ')  3  öftt'niliihe  Krnnkenhaui.er  mit  520  und  13 private  mit  248  Betten.  — 
mit  259  Betten.  —  *)  5  öfleutl.  Krankenhäuser  mit  1748  und  4  private  mit  109  Betten. 


r>flcntliches  Kraukenhaas  mit  270 
*)  1  öflentlichea  Kraokenbans  mit 


und  15  prirty 
541  uird  f  F^ 


130 


IfUB  KruiksnUnient  hn  Konst«  IUti  1884. 


Uebersicht 

Qber  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lfindem,    Besirken,   OrtM   uid  HSftn 
laut  der  am  31.  Mai  1894  yorgelegenen  Berichte  der  polit.  Landesbehörden. 
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Anmerkung.  Binderpesc   ist  in  den  Im  Reiohsrathe  yertrecenen  Könlgrelohen  und  Lfcnden  sieht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortichaften  ist  die  der  Ontigeblete  inbegriffsa. 
•*)  Auch    die    früheren    Im    »österreichischen    Banitltswesen«    ▼erIffentUebten  üebeniehten    wleeen   dl«  JewilBn 
Geaammtsahl  der  Beairke  ,  Orte  und  H6fe  nach,  in  welchen  Tersenehte  Thiere  von  der  letaten  Berlehtaperiodr  lalilMitai 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewaehsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  16.    Hai  1894  herrschten  dem   vom  kf^L    nn^ar.  Ackerbanministerium   herans^eirebenep  Ab9- 
weise  aufolg'e: 

Maul-  und  Klauenseuch 

Lun^enseuche 

Milzbrand 

Rothlauf  der  Schwein« 

Rots  und  Hautwurm 

Pocken 

Räude 

Wuthkrankheit 

BlSschenausschla^ 

Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 
Verantwortlicher  Redacti»ar :    LsdwiQ  Warnar.    Verla«  von  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmck  Toa  Frieirish  ISiSSr  ia  Wim. 
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Beiblatt  zur  Woeheiuelirlft: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  24.  —  14.  Juni  1894. 


OfTene  Stellen. 


Böhmen:  Districtsarztesstelle  in  Hühner- 
wasser.  Dem  Sanitätsdütricte  sind  die  Gre- 
meinden  Hühnerwasser,  Schiedel,  Woken, 
Kridaj,  Gahlonz,  Proschwits,  Wolflchen,  Ober- 
grappai  und  fialbehaopt,  zusammen  mit 
4144  Einwohnern,  zugetheilt.  Die  Besetzung 
der  Stelle,  mit  welcher  ein  Jahresgehalt  von 
400  fl.  und  ein  Reisepauschale  von  150  fl. 
verbunden  ist,  erfolgt  auf  ein  Jahr  pro- 
visorisch. 

Die  Umgangssprache  in  diesem  Saniti&ts- 
districte  ist  die  Deutsche. 

Die  Gesuche  um  Verleihung  dieser  Stelle 
sind  unter  Beibringung  der  im  §  5  des  Ge- 
setzes über  die  Organisation  des  Sanitftfsdienstes 
vorgeschriebenen  Nachweisungen  bis  zum 
lö.  Juli  1894  beim  Bezirksausschusse  in  Niemes 
einzubringen. 

Der  Dienstesan tritt  hat  am  1.  August  1894 
zu  erfolgen. 

DalmatieniK.k.Landesthierarztesstellemit 
den  gesetzmässigen  Bezügen  der  VIII.  Rangs- 
classe. 

Die  Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre 
instruirten  Gesuche  unter  Nach  Weisung: 

1.  des  Alters; 

2.  der  zurückgelegten  Studien  und  des  er- 
langten Diploms; 

3.  der  mit  Erfolg  bestandenen  thierärztlichen 
Staatsprüfung  im  Sinne  der  Ministerial-Ver- 
ordnung  vom  21.  März  1873  (R.-G..B1.  Nr.  37); 

4.  der  Kenntniss  der  deutschen,  serbokroati- 
schen und  italienischen  Sprache, 

im  Wege  der  vorgesetzten  politischen  Be- 
hörde, bei  dem  k.  k.  Statthalterei-Präsidium  in 
Zara  innerhalb  drei  Wochen  nach  der  ersten 
Einschaltung  dieser  Concurs-Ausschreibung  in 
der  Wiener-Zeitung  (2.  Juni)  einzubringen. 

Niederösterreich:  Stelle  eines  dritten 
Arztes  im  öffentlichen  Krankenhause  zu 
Krems  a.  D.  Jahresgehalt  600  fl.  Volle  Ver- 
pflegung. 

BdÜt  dem  Diplome  über  das  Doctorat  der 
gesammten  Heilkunde  und  mit  dem  Nach- 
weise der  Nationalität  belegte  Gesuche  sind 
spätestens  bis  1.  Juli  d.  J.  an  die  Gemeinde- 
vorstehur.  g  der  Stadt  Krems  einzusenden.  Die  end- 


giltige  Anstellung  erfolgt  erst  nach  hinreichend 
erwiesener  Befähigung. 

Die  Dienstesvorschriften  können  während 
der  Amtsstunden  in  der  Gemeindekanzlei  in 
Krems  eingesehen  werden. 

Schlesien:   Neu    sjstemisirte    Stelle  des    ersten 
Stadtarztes  in  Troppau.    Jährlicher  Gehalt 
900  fl.,  Qaartiergeld  180  fl.  und  Anspruch  auf 
zwei  Quinquennalzulagen  zu  je  100  fl..  sowie 
auf  Ruhe-  und  Versorgungsgenüsse  nach  den 
für  die  städtischen  Beamten  bestehenden  Normen. 
Bewerber  um  diese  vom  1.  Juli  d.  J.  an  zu 
besetzende    Stelle   haben   die   mit   den  Nach- 
weisen über  das  Alter,  die  Zuständigkeit,  über 
den  erlangten  Doctorgrad,  die  nach  Vorschrift 
der  M.-V.  vom  21.  März  1873,  R.G.B.  Nr.  37, 
mit  gutem  Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfnng 
und  die   bisherige    practische  Verwendung  be- 
legten gestempelten  (ÖO  kr.-Stempel)  Gesuche, 
und  zwar  die  im  öffentlichen  Dienste  stehen- 
den    Sanitätspersonen     im     vorgeschriebenen 
Dienstwege,    die  übrigen  Bewerber  directe  bei 
dem  Bttrgermeisteramte,   und    zwar   bis    ein- 
schliesslich den  17.  Junil.  J.  einzubringen. 
Die  mit  dieser  Stelle  verbundenen  Dienstes- 
verpflichtungen sind    in    der  Dienstesvorschrift 
für  die  Stadtärzte  der  Landeshauptstadt  Troppau 
enthalten,  welche  beim  Bürgermeisteramte  ein- 
gesehen   werden    kann    und   auswärtigen    Be- 
werbern über  Verlangen  zugesendet  werden  wird. 

Steiermark:  Lndsch.  Bezirksthierarztes* 
stelle  in  Pischelsdorf,  Gerichtsbezirk  Gleis- 
dorf, mit  dem  Jahresgehalte  von  600  fl.,  vor- 
läufig provisorisch  zu  besetzen.  Die  definitive 
Bestätigung  erfolgt  nach  2 jähriger  zufrieden- 
stellender Verwendung  unter  Einrechnung  der 
provisorischen  Dienstzeit. 

Bewerber  (nur  dipl.  Thierärztej  haben  ihre 
Gesuche  unter  Nachweisung  der  Befähigung 
und  bisherigen  Verwendung,  eventuell  auch 
der  abgelegten  Physicatsprt^ung,  ferner  unter 
Anschluss  des  Geburtsscheines  im  vorge- 
schriebenen Dienstwege  spätestens  bis  10.  Juli  1.  J. 
beim  steiermärkischen  Landesausschnsse  ein- 
zubringen. 
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iwonllabar  KadacMor:    U«wl|  ««nw.   TarU«  ^"n  Alfred  HSMer  la  WlaD.    Dnick 


Beiblatt  zur  Woehenselurlft: 

Das  österreichische  Sanitätswesen/' 

Nr.  26.  —  ai.  Juni  1894. 


Offene  Steilen. 


hmen.  IHerrschafts-Arztesstelle  auf  der 
fÜrstl.  Liechtensteinischen  Domäne  Kannitz 
bei  B.-Brod. 

BezUge:  Jahrespanschale  von  500  fl.  in 
Baarem,  Naturalwohnung. 

Bewerber,  welche  Doctoren  der  gesammten 
Heilkunde  sein  und  eine  mindestens  2  jährige 
Spitalspraxis,  yollkommene  Kenntniss  beider 
Landessprachen  in  Wort  und  Schrift  nach- 
weisen müssen,  können  die  näheren  Be- 
dingungen bei  der  fürstl.  Liechtenstein'schen 
Güterinspection  in  Aufinoves  a.  d.  Franz 
Josef-Bahn  einsehen,  bei  welcher  auch  die 
bezüglichen  Gesuche  einzubringen  sind. 

ilmatien:  Gemein  de  arztess  teile  in  Orebic. 
Oesterreiehische  Staatsbürgerschaft.  Jahresge- 
halt fl.  1200  für  die  Behandlung  von 
62  Familien  und  einigen  Armen  im  Markt- 
flecken selbst.  Ausserdem  bezieht  der  Arzt  für 
jede  Visite  ausserhalb  des  Domicilortes  circa 
fl.  1  per  Kilometer-Entfernung.  Für  Fleisch- 
beschau circa  fl.  130  jährlich.  Gontract  auf 
3  Dienstjahre.  Haltung  einer  Hansapotheke. 
Gesuche  mit  dem  Nachweise  des  Doctorates 
der  gesammten  Heilkunde,  der  eventuellen 
Dienstleistungen,  sowie  der  Kenntniss  der  serbo- 
kroatischen und  italienischen  Sprache  sind 
bis  29.  Juni  d.  J.  an  die  Gemein  de- Vertretung 
in  Orebiö  zu  richten. 

rnten:  Vereinigte  Districts-  und  Werks- 
arztesstelle der  Graf  Egger*schen  Draht- 
nnd  Drahtstiften-Fabrik  zu  Feistritz  im 
Rosenthale  im  Gerichtsbezirke  Ferlach. 

Mit  dieser  Stelle  sind  folgende  Bezüge  ver- 
bunden : 

1.  Eine  Jabresremuneration  von  löO  fl.  aus 
dem  Landesfonde. 

2.  Ein  Jahresbeitrag  von  85  fl.  von  Seite 
der  beiden  Gemeinden  des  Sanitätsdistrictes 
Feistritz  im  Rosenthale. 

3.  Ein  Jahresgehalt  von  600  fl.  aus  der 
Feistritzer  Bezirkskrankencasse. 

4.  Freie  Wonhnung  sowie  15  Meter- 
Klafter  Holz  pro  Jahr  von  Seite  der  Fabriks- 
inhabung. 

5.  Für  die  Vornahme  der  Todtenbeschau, 
für  die  Armenbehandlung,  für  die  Durchführung 
der  Impfung,  für  die  Reisen  in  Sanitätsan- 
gelegenheiten der  politischen  Verwaltung  und 
der  Gemeinden  die  in  der  diesbezüglichen  Vor- 
schrift enthaltenen  Gebühren.  (Kundmachung 
der  Kärntn.  Landesreg.  vom  12.  Februar  1885, 
Z.  1156,  L.  G.  Bl.  Nr.  9). 


Für  die  im  Punkte  3  enthaltene  Dotation 
ist  der  Werksarzt  verpflichtet,  die  Arbeiter  der 
obgenannten  Betriebskrankencasse  unentgelt- 
lich nach  der  diesbezüglichen  Dienst-  und 
Ordinationsnorm  ärztlich  zu  behandeln.  Diese 
Dienst-  und  Ordinationsnorm  wird  über  Ver- 
langen von  der  Werkskanzlei  in  Feistritz 
zur  Einsicht  eingesendet. 

Der  Anzustellende  hateine  Hausapotheke 
zu  halten,  aus  welcher  auch  für  die  Mitglieder 
der  Betriebskrankencasse  gegen  normal- 
massige  Verrechnung  die  nothwendigen 
Medicamente  auszufolgen  sind.  Die  wechsel- 
seitige Kündigsfrist  beträgt  2  Monate. 

Bewerber  um  diese  Stelle  wollen  ihre  voll- 
ständig auch  mit  Taufschein  belegten  Ge- 
suche unter  Nachweis  einer  allfalligen  bis- 
herigen dienstlichen  Verwendung  bis  zum 
7.  Juli  1894  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft Klagenfurt  überreichen. 
Niederösterreich.  Stelle  eines  H.  Secundar- 
arztes  im  städtischen  öffentlichen  Kranken- 
hause in  Mödling. 

Bezüge:  300  fl.  jährlich,  freie  Station  und 
vollständige  Verpflegung. 

Gesuche  um  Verleihung  dieser  mit  In.  Jnli 
1.  J.  zu  besetzenden  Stelle  sind  bis  10.  Juli 
an  den  Stadtvorstand  in  Mödling  einzusenden. 
Oberösterreich:  Zwei  Idsch.  Thierarztes- 
stellen  u.  zw.  die  eine  in  Ried  au  (polit. 
Bezirk  Schärding),  die  andere  in  Ulrichsberg 
(polit.  Bezirk  Rohrbach). 

Mit  der  Stelle  in  Riedau  ist  eine  Landes- 
subvention von  400  fl.  und  der  Bezug  der  für 
Vieh-  und  Fleischbeschau  in  der  Gemeinde 
Riedau  sowie  der  für  die  Viehbeschau  in  der 
Bahnstation  Riedau  festgesetzten  GebÜren, 

mit  der  Stelle  in  Ulrichsberg  eine  Landes- 
subvention von  500  fl.  sowie  ein  Beitrag  der 
betheiligten  Gemeinde  von  100  fl.  verbunden. 
Ausserdem  erhalten  beide  Thierärzte  die 
normalmässigen  Gebühren  für  die  Intervention 
bei  den  in  den  Grenzzollstationen  abzuhalten- 
den Vlehcontroltagen. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  thierärztlicben 
Diplome,  dem  Taufscheine  und  den  Zeugnissen 
über  die  bisherige  Verwendung  belegten  Ge- 
suche bis  längstens  5.  Juli  d.  J.  beim  ober- 
österr.  Landesausschusse  einzubringen. 
Tirol.  Gemeindearztesstelle  in  Pieve- 
Tesino,  politischer  Bezirk  Borgo  Jahresgehalt 
1600  fl.,  freie  Wohnung.  Unentgeltliche  Be- 
handlung aller  Bewohner  des  Sanitäts  sprengels 
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Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 
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Beiblatt  zur  IVoeheiuielurift: 

Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  26.  —  28.  Juni  1894. 


Offene  Stellen. 


imen.  Gemeindearztesstelle  in  Königs- 
wald (Bezirk  Tetschen).  Gehalt  500  fl.  und 
freie  Wohnung.  Die  Besetzang  erfolgt  auf  ein 
Jahr  prorisorisch,  nach  dessen  Ablauf  das 
Definitivam  erfolgt. 

Bewerber  um  diesen  Dienstposten  müssen 
deutscher  Nationalität  und  Doctoren  der  ge- 
sammten  Heilkunde  sein.  Die  ordentlich  in- 
^truirten  Gesuche  sind  bis  längstens  15.  Juli 
1894  an  das  Gemeindeamt  Königswald  zu 
ichten. 

Districtsarztesstelle  in  Solnitz  mit 
len  Gemeinden  Domaschin,  Cemikowitz,  Lito- 
irad,  Kwasnai,  Hraschtitz,  Brocnai,  Svinnai 
nd  Jeschtetitz  mit  6122  Einwohnern  auf 
2*7  Quadrat-Kilometern.  Jahresgehalt  für  die 
orläuiig  auf  ein  Jahr  proyisorisch  zu  be- 
)tzende  Stelle  500  fl.,  Keisepauschale  106  fl. 

Die  im  Sinne  des  §  5  des  Landes-Sanitäts- 
3setzes  vom  23.  Februar  1888  belegten  Ge- 
Lche  sind  beim  Bezirksansschusse  in  Reichenau 
i  derKnezna  bis  31.  Juli  1894  einzubringen. 
Districtsarztesstelle  für  den  Sanitäts- 
strict  Ostfedek  (11  Gemeinden  mit 
90  Seelen  auf  einem  Flächenraume  von 
-3  Quadrat- Kilometern).  Gehalt  400  fl.,  Keise- 
uschale  200  fl.  Ausserdem  von  der  Gemeinde 
tfedek  freie  Wohnung  und  von  dem  Gross- 
mdbesitzer  daselbst  15  Meter  Holz  jährlich. 
3se  Stelle  wird  auf  ein  Jahr  provisorisch 
liehen.  Das  mit  den  im  §  5  des  Sanitäts- 
etzes  vom  23.  Februar  1888  bestimmten 
csnmenten  versehene  Gesuch  ist  bis  10.  Juli 
^4    an    den  Bezirksausschuss   in  Beneschau 

Pra^  einzusenden. 

Stelle  eines  ärztlichen  Begierungs- 
icipisten  mit  den  Bezügen  der  X.  Bangs- 
se und  mit  der  Bestimmung  zur  Versehung 
bezirkflärztlichen  Dienstes  bei  einer  Bezirks- 
ptmannschaft. 

ewerber  haben  ihre  mit  den  vorgeschriebenen 
umenten,  dann  mit  dem  Nachweise  über  die 
Erfolge  abgelegte  Physicatsprüfung  und  über 
Kenntniss  der  deutschen  und  slovenischen 
iche  belegten  Gesuche  bis  zum  20.  Juli  1894 
I  k.  k.  Landespräsidium  in  Laibach  ein- 
in^en. 

.  1.  Districtsarztesstelle  in  Batibof, 
7  Gemeinden,  mit  8348  Einwohnern  und 
Quadrat-Kilometern.  Jahresgehalt  448  fl. 
:r.    and   280  fl.  36  kr.  Beisepauschale.  Die 


mit  dem  Nachweise  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschalt, der  physischen  Eignung,  des 
Wohlverhaltens  und  der  vollkommenen  Kennt- 
niss der  böhmischen  Sprache  belegten  Gesuche 
sind  bis  15.  Juli  1894  an  den  Vorsitzenden 
der  Sanitätscommission  T.  Hruska  in  Jablunkau 
bei  Vsetin  in  Mähren  einzusenden. 

2.  Districtsarztesstelle  in  Unter- 
Bobrau,  Bezirk  Nenstadtl,  mit  16  Gemeinden 
und  einem  Flächenraum  von  101*5  Quadrat- 
Kilometern.  Jahresgehalt  405  fl.  92  kr.,  Beise- 
pauschale 432  fl.;  Verpflichtung  zur  Führung 
einer  Hausapotheke. 

Bewerber,  welche  der  böhmischen  Sprache 
vollkommen  mächtig  sind,  haben  ihre  im  Sinne 
des  §  18  des  Landes- Sanitätsgesetzes  instrnirten 
Gesuche  bis  15.  Juli  1894  an  den  Vorsitzenden 
der  Gesundheits-Conmussion  Job.  Malek  in 
ZwoIa  zu  richten. 

Districtsarztesstelle  in  Startsch 
mit  17  Gemeinden  mit  8035  Einwohnern  und 
einem  Fläch enausmasse  von  10f>'4  Quadrat- 
Kilometern.  Gehalt427  fl.,  Beisepauschale  276fl., 
freie  Wohnung  und  Berechtigung  zur  Führung 
einer  Hausapotheke. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise  der 
Berechtigung  zur  Ausübung  der  Praxis,  der 
österreichischen  Staatsbürgerschaft,  der  physi- 
schen Eignung  und  der  genügenden  Kenntniss 
beider  Landessprachen  belegten  Gesuclie  bis 
15.  Juli  1894  an  den  Vorsitzenden  der  Sanitäts- 
commission, Fr.  Chromy  in  Startsch,  Bezirk 
Trebitsch  einzusenden. 
Niederösterreich.  Die  Stelle  eines  Hilfsarztes 
im  städtischen  Versorgungshause  in  Y  b  b  s. 
Jahresgehalt  800  fl.,  Natnralwohnung  im  An- 
staltsgebäude, 62  fl.  86  kr.  Beheizungsrelutum 
und  freie  Beleuchtung. 

Die  Anstellung  erfolgt  auf  die  Dauer  von 
3  Jahren  mit  dem  beiderseitigen  Vorbehalte 
einer  vierteljährigen  Kündigung.  Nach  Ablauf 
von  3  Jahren  kann  die  Anstellung  erueuerc 
werden  und  es  wird  bei  Verleihung  von  defini- 
tiven Hausarztesstellen  in  den  städtischen 
Humanitätsanstalten  auf  Hilfsärzte  thunlichst 
Bücksicht  genommen. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  Nachweise  des  erlangten  Doctorgrades  der 
gesammten  Heilkunde  belegten  Gesuche  bis 
15.  Juli  d.  J.  beim  Magistrate  der  k.  k.  Beichs- 
hanptstadt  Wien  einzubringen. 
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Uebersicht 

über  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Landern,    Benrken,   Ortao    ud  EGMm 
laut  der  am  21.  Juni  1894  vorgelegeuen  Berichte  der  polit.  LandesbehSrden. 

Aus  der  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Sta  nd  sammtZawaohs  in  der  Woeheabarielitipcriod*.**) 
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AnmerkTing.  Rinderpest:   Ist  In  den  im  Relohsratbe  Tertrecenen  Königreichen  und  Lftndera  nicht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortaohatten  ist  die  der  Gutagebiete  inbefriflen. 
**)  Auch    die    frOheren    im    >Ö8terreichi«ohen    Sanitattweaen«    YereffentUobten  üebenietatan   wieean    dl«  J«i*«llige 
Gesammtsahl  der  Beairke,  Orte  und  Höfe  nach,  in  welchen  veraeuebte  Thier«  tob  der  letstan Beriehtsperiode  TerbUebeB 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewaeheen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  5.   Juni  1894  herrschten  dem   vom  kgL    ungar.  Ackerbanministerinm   heransgegebenen   An»> 
weise  suioig« : 
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in 
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23  Orten, 

69 

Höfen 

Lungenseuche 

9 
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33 
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40 

15       > 
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9 
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13 

35 

Räude 

35 
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41 

11      > 
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268 

Bläschenausschlag 

11 

2  Städten, 

21 

115 

Rinderp 

est 

ist 

nicht 

aufgetreten. 

Verantwortlicher  Rpdactenr:    Ludwig  Warner.    Verlag  ron  Alfred  HÖlder  in  Wien.     Dmek  von  Frledriok  Jasper  in  W^i«B. 
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Beiblatt  zur  ÜToelieiuielijpilk: 

as  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  27.  —  6.  JnU  1894. 


OfTene  Stellen. 


wina.  Gemeindearztesstelle  f{lr  den 
litStssprengel Kncznrmare mit  dem  gleich- 
nigeu  Standorte. 

Fahresdotation  400  ü.,  gelangt  bei  dem  k.  k. 
npteteueramte  in  Czemowitz  in  monatlichen 
icipativen  Baten  znr  Auszahlnng.  Ansser- 
n  für  Dienstreisen  die  mit  der  Kund- 
chung  der  Bukowinaer  Landes-Begierang 
n  18.  December  1890,  L.  G.  n.  V.  Bl. 
:  24  lit.  B.,  normirten  Gebühren. 
Bewerber  um  diesen  Posten  haben  nach  §  5 
bezogenen  'Landesgesetzes   nachzuweisen: 

L.  Die  Berechtigung  znr  Ausübung  der 
ilkunde  in  den  im  Keichsrathe  Tertretenen 
nigreichen  und  Ländern, 
2.  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 
).  dass  sie  der  Sprache,  welche  von  der  Mehrheit 
'  Bevölkerung  dieses  Sanitfttssprengels  ge- 
ochen  wird,  in  hinreichendem  Grade  mächtig 
d. 

Die  dementsprechend  instruirten  Gesuche 
d  im  vorschriftsmässigen  Wege  bis  zum 
Juli  1894,  als  dem  Ablaufstage  der  Goncurs- 
it,  an  die  Bezirkshauptmannschaft  Czemo- 
2  einzusenden. 

iland.  Gemeindearztesstelle  inValle, 

t,  dem  Sitze  in  Valle. 

behalt    1600  fl.   in   monatlichen   posticipat. 

ten.  Wechselseitige  Kündigungsfrist    6  Mo- 

te. 

Bedingungen :    österreichisch-ungar.    Staats- 

'gerschaft;  volle  Kenntniss  der  italienischen 

*ache  und  unentgeltliche  Behandlung  sämmt- 

ier  Bewohner  der  Gemeinde  Valle.    Gesuche 

d  bis  inclusive  30.  Juli  1.  J.    an    das  Ge- 

indeamt  Valle  zu  richten. 

n.  Gemeindearztesstelle  für  den  Sani- 
sdistrict  Schattau  mit  5  Gemeinden  und 
)8  Einw.,   mit  dem  Wohnsitze    in   Schattau 

Znaim. 
behalt    210  fl.    und    Fahrpauschale   110  fl. 
igangssprache  ausschliesslich  die    deutsche, 
rpflichtnng  zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 

j^esuche  mit  den  im  §  11  des  mährischen 
odessanitätsgesetzes  vom  10.  Februar  1884, 
G.  Bl.  Nr.  28,  bezeichneten  Belegen  sind 
zum  15.  Juli  d.  J.  an  den  Obmann  des 
litätsdistrictes  Herrn  Vincenz  Edlinger  in 
lattau  bei  Znaim  einzusenden. 


Oberösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Klaus,  Bezirk  Kirchdorf  ist  mit  1.  October  1894 
zu  besetzen. 

Gehalt:  Landes-Subvention  300  fl.,  von  der 
Gemeinde  Klaus  200  fl.  Ferner  werden  dem 
Gemeindearzte  folgende  Stellen  zugesichert: 

1.  Die  Hausarztesstelle  bei  den  Sensenge- 
werken des  Michael  und  Josef  Piesslinger  in 
Steyrlingj 

2.  die  Stelle  eines  Krankenarztes  für  das 
Personale  der  Gutsverwaltung  Steyrling; 

3.  die  Stelle  eines  Vereinsarztes  der  Filiale 
der  allgemeinen  Kranken-Unterstützungscasse 
in  Linz  zu  Steyrling,  und  schliesslich  die  Bahn- 
arztesstelle in  Klaus. 

Die  Abschlüsse  über  die  nicht  unbedeutenden 
Bezüge  obiger  zugesicherter  Stellen  bleiben  dem 
betreffenden    Gemeindearzte  selbst  vorbehalten. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  eine  gut 
eingerichtete  Hausapotheke  führen  müssen, 
eventuell  von  dem  resignirenden  Arzte  eine 
solche  vorzüglich  eingerichtete  Apotheke  über- 
nehmen können  und  ihren  Wohnsitz  in  dem 
Hause  des  k.  k.  Postmeisters  zu  Stejrling  zu 
nehmen  haben,  können  ihre  mit  den  Zeugnissen 
über  ärztliche  Befähigung  und  bisherige  prac- 
tische  Verwendung  instruirten  Gesuche  bis 
31.  Juli  1.  J.  bei  der  Gemeindevorstehung  in 
Klaus  Überreichen. 

Die  vorgeschriebenen  Agenden  für  den  Ge- 
meindearzt sind  in  dem  Landessanitätsgesetze 
vom  22.  September  1893  enthalten. 

Steiermark.  Die  Stelle  eines  1.  f.  Bezirks' 
arztes  der  X.  Rangsclasse,  eventuell  jene  eines 
Statthalterei-Sanitätsconcipisten  mit  den  Bezügen 
der  X.  Rangsclasse. 

Bewerber  um  eine  dieser  Stellen  haben  ihre 
mit  dem  an  einer  inländischen  Universität  er- 
langten Diplome  eines  Doctors  der  gesammten 
Heilkunde  mit  dem  Zeugnisse  über  die  im 
Sinne  des  Ministerialerlasses  vom  21.  März  1873, 
R.  G.  Bl.  Nr.  37,  behufs  Erlangung  einer  bleiben- 
den Anstellung  im  öffentlichen  Sanitätsdienste 
abgelegte  Prüfung,  sowie  mit  den  Nach  Weisungen 
über  Alter,  Sprachkenntnisse  und  über  die  bis- 
herige Verwendung  und  Dienstleistung  belegten 
Gesuche  im  vorgeschriebenen  Dienstwege  bis 
15.  Juli  1.  J.  beim  k.  k.  Statthalterei-Prä- 
sidium  in  Graz  zu  überreichen. 
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Uebersicht 

Aber  die    Verbreltong^  der  anBteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Beiirken,   Orten    und  HSCn 
laat  der  am  30.  Jani  1894  vorgelegenen  Berichte  der  pelit.  IjandeebehOrdon. 


Am  der  früheren  Berichtaperiode 

verblieb 

enerSta 

nd 

samm 

tz 

nwachs  in  der 

Woefaenbericht^MrMa.**) 

Zabl   der 

Manl-o. 
Klanen- 
senohe 

Mlla- 
brand 

Lugti- 

■VTCW 

der 
Rinder 

Rott-  a. 

Wnrm- 

krank- 

helt 

Poeken- 
krank- 
heit 

Rinde 

Raneeh- 

brand 

der 

Rinder 

Rolh- 
lanfdflr 
SebwilM 

HMhi«. 

Znebt- 
liferde 

a-lSe- 
Mlblk. 

BMOB* 

1 

u 
J3 

O 

EU 

! 

beb 

Lan  d 

Zahl    der    verBenchten 

• 

M 

i 

O 

s 

j 

1 

n 

• 

1 

o 

le 

1 

i 

O 

• 

1 

lO 

m 

^ 

i 

2 

lO 

B 

1 

• 

4S 

S 

s 

1 

B3 

• 

M 

u 

a 
S 

1 

• 

M 

1 

1 

5i 

•  0  s 

M.-Oeaterr. 
0.-Oa«terr. 
9«lsburg  .   . 
Steiermark  . 
Kirnten  .     . 
Kmin.    ,    . 
KtUtenUnd  . 
Tirol  .    .     . 
Vorarlberg  . 
BSbmen 
lObren 
Sebleeien 
Oallalen*)   . 
Bukowina*) 
Dalmatien 

20 
14 

3 
24 

8 
IX 
18 
25 

8 
92 
87 
10 
76 
10 
18 

4158 
6649 

(59 
3955 
2956 
3863 
1121 
1887 

188 

18286 

8874 

721 
11876 

712 

841 

1 

1 
1 

1 

1 

1 
1 
1 

1 

1 
1 
1 

4 

1 

1 
1 

1 

4 

l 

1 

1 

1 

5 

1 

1 
4 

1 

1 

1 

•MW 

1 
1 

1 

1 

1 

1 

9 

1 

1 

1 

1 

1 

^~ 

1 
1 

12 

1 

4 
l 

1 
1 

81 

1 

1 

1 
l 

2 

1 
2 

4 

1 

"1 
1 

1 
2 

2 

1 
8 

5 

1 
1 

1 

1 
8 

2 

1 
49 

14 

3 

8 

6 

6 

8 

~~" 
__ 

1 

1 
6 

4 

4 

1 
2 

8 

7 
1 

4 

1 

5 

36 

43 

__ 

~"l 

— 

1 

8 

4 
l 

1 

l'  6 1- 

1    l 

t    6 

4  »     8    8    8 

6  19    1    1    1 

l'  2  J-  - 

-  -    S    8    1 

Snmme 

362 

65341 

4 

4 

1 

4 

8 

1 
8 

12 

2 

1 

2 

2 

1 

14 

17 

29 

1 

— 

— 

1 
12 

14 

73 

8 

1 
6 

6 

15 

22 

89 

— 

—  { 

— 

1115  4t 

11 11 11 

1 

Anmerknng.  Rinderpeac   Ist  In  den  im  Beloharathe  Tertretenen  Kdnlgrelolien  und  L&nders  nioht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortaohaften  ist  die  der  Gntsgebiete  inbegriffen. 
**)  Auch    die    früheren    im    >8sterreiehi«ehen    Sanitiuweienc    ▼erfiffentliebten  Uebeniehten   wieeea    die   Jeweflif* 
QesamnitKahl  der  Besirke ,  Orte  und  Hfife  nach,  in  welchen  Yeneuehte  Thiere  von  der  letsten  Beriehtsperiode  ▼erblf  ' 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewaebaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 
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Yerantworüioher  Redactear:    Ladwlo  Werner.    Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmek  von  Friedrtoll  Jasttr  in  Wiee. 
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Beiblatt  zur  UToelienMeJhrlfl;: 

Das  österreichische  Sanitätswesen/* 

Nr.  28.  —  12.  JuU  1894. 


OfTene  Stellen. 


hmen.  1.  Die  Stelle  eines  zweiten  Gemeinde- 
arztes,  zugleich  zweiten  Spitalsarztes  in 
Tabor. 

Oehalt  als  Qemeindearzt  400  fl.,  als  Spitals- 
arzt  150  fl. 

Die  Besetzung*  der  Stellen  erfolgt  vorläufig 
auf  ein  Jahr,  nach  dessen  Ablauf  um  definitive 
Anstellung  eingeschritten  werden  kann. 

Die  dienstlichen  Obliegenheiten ,  welchip  mit 
beiden  Stellen  verbunden  sind,  können  ans 
den  beim  Bürgermeisteramte  erliegenden  In- 
structionen entnommen  worden. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
des  an  einer  österreichischen  Universität  er- 
langten Doctorgrades,  der  bisherigen  Verwen- 
dung, des  Alters,  der  physischen  Eignung,  der 
Kenntniss  der  Landessprachen  und  der  gegen- 
wärtigen Stellung  im  Militärverbande  versehenen 
Zeugnisse  bis  20.  Juli  1894  bei  dem  Stadt- 
rathe  in  Tabor  einzubringen. 

2.  In  der  Stadt  Trautenau  gelangt  die 
erledigte  Apotheken-Personalgerechtsame  zur 
neuen  Besetzung. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  instruirten 
Gesuche  bis  längstens  10.  August  1.  J.  bei 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in  Trautenau 
zn  überreichen.  Den  Gesuchen  ist  beizu- 
schliessen: 

1.  Der  Taufschein,  beziehungsweise  Geburts- 
schein, 

2.  der  Nachweis  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschaft, 

3.  das  amtsarztliche  Zeugniss  über  die 
physische  Eignung  des  Bewerbers, 

4.  Belege  über  die  Vorbildung,  namentlich 
über  die  ganze  Conditio» szeit,  sowie  die  even- 
tuelle literarische  Thätigkeit, 

5.  das  Originaldiplom  des  erhaltenen  Ma- 
gistergrades, 

6.  behördlich  bestätigter  Vermögensnach- 
weis, 

7.  Nachweis  über  die  Kenntniss  der  beiden 
Lau  desSprachen  und 

8.  Wohlverhaltungszeugniss. 

3.  Herrschaftsarztesstelle  für  die 
Domäne  Hofowitz. 

Feste  Bezüge  1400  fl.  nebst  freier  Wohnung. 
Privatpraxis  nicht  ausgeschlossen.  Nähere  Aus- 


künfte  ertheilt  Advocat  J.   U.  Dr.  L.  Hanl, 
Frag,  Bredauergasse. 

Bukowina.  Gemeindearztesstelle  für  den 
Sanitätssprengel  Kuczurmare  mit  dem  gleich- 
namigen Standorte. 

Jahresdotation  400  fl.,  gelangt  beim  dem  k.  k. 
Hauptsteueramte  in  Czernowitz  in  monatlichen 
anticipativen  Raten  zur  Auszahlung.  Ausser- 
dem für  Dienstreisen,  die  mit  der  Kund- 
machung der  Bukowinaer  Landes-Begierung 
vom  18.  December  1890,  L.  G.  u.  V.  Bl. 
Nr.  24  lit.  B.,  normirten  Gebühren. 

Bewerber  um  diesen  Posten  haben  nach  §  5 
des    bezogenen  Landesgesetzes    nachzuweisen: 

1.  Die  Berechtigung  zur  Ausübung  der 
Heilkunde  in  den  im  Reichrathe  vertretenen 
Königreichen  und  Ländern, 

2.  die  Österreichische  Staatsbürgerschaft, 

3.  dass  sie  der  Sprache,  welche  von  der  Mehr- 
heit der  Bevölkerung  dieses  Sanitätssprengeis 
gesprochen  wird,  in  hinreichendem  Grade 
mächtig  sind. 

Die  dementsprechend  instruirten  Gesuche 
sind  im  vorschriftsmässigen  Wege  bis  zum 
31.  Juli  1894,  als  dem  Ablaufstage  der  Concurs- 
frist  an  die  Bezirkshavptmannschaft  Czerno- 
witz einzusenden. 

Küstenland.  Districtsarztessstelle  für 
Romans-Versa  mit  2300  Einwohnern.  In 
der  Umgebung  von  4  Kilometern  mit  circa 
8000  Einwohnern  befindet  sich  kein  Arzt. 
Gehalt  1000  fl.  jährlich. 

Bewerber  haben  ihre  mit  Zeugnissen  und 
dem  Nachweise  der  Kenntniss  der  italienischen 
Sprache  belegten  Gesuche  bis  25.  Juli  d.  J. 
an  das  Gemeindeamt  Romans  zu  richten. 

Gemeindearztesstelle  in  Valle, 
mit  dem  Sitze  in  Valle. 

Gehalt  1600  fl.  in  monatlichen  posticipat. 
Raten.  Wechselseitige  Kündigungsfrist  6  Mo- 
nate. 

Bedingungen :  österreichisch-ungar.  Staats- 
bürgerschaft; volle  Kenntniss  der  italienischen 
Sprache  und  unentgeltliche  Behandlung:  sämmt- 
lieber  Bewohner  der  Gemeinde  Valle.  Gesuche 
sind  bis  inclusive  30.  Juli  1.  J.  an  das  Ge- 
meindeamt Valle  zu  richten. 
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tStsdisirict  Schattan  mit  5  Gemeinden  und 
4188  Emw.,  mit  dem  Wobnsitie  in  Schattan 
bei  Znaim. 

Gehalt  210  ä.  nnd  Fahrpauechale  110  ü. 
Umgangssprache  ausschliesslich  die  deatsche. 
Terpflichtnng  xar  Haltung  einer  Haiuapothelce. 

Geancbe  mit  den  im  §  II  des  milbriBCben 
LandeBsanitJtBgasetzes  vom  10.  Pebrnar  1884, 
L.  G.  Bl.  Nr.  28,    bezeichneten   Belegen   dnd 


bis  aam  lÖ.  Juli  d.  J.  an  den  Obmtan  i» 
Sanitfitsdistrictee  Herrn  Tincont  £dliiig«r  a 
Sohattav  bei  Znaim  einmünden. 

Lasiee,  Bezirk  Grouenzsrsdorf. 

Bewerber  haben  ihre  belegten  Gesnel»  bii 
15.  August  I.  J.  an  das  Oemeindeiml  LiuNt 
■iniuaendan,  wo  auch  die  näheren  Bedingoiigw 
persSnlich  erfragt  werden  kBnaen. 
eiermark.  Landscbaftlicbe  Besirktthiei^ 
arstesstellen  mit  den  AmtMitie  in  Birkfalil, 


Weisung 

28.  April  1894  in  ETldenz  gehaltenen  FftUe  von  Infectionskrankheiten. 
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In  der  für  Ghalixien  nnd  die  Bokowina  aageeetston  Zahl  der  Gemeinden  und  Ortiahaften  >ind,  nnd  swar  bei  Galiaien  47S 
b«i  der  Bukowina  186  Qntagebiete  inbegrUbn. 


Bezirk  Weiz,  and  dem  Amtsfdtze  in  II 7, 
Bezirk  Feldbach,  mit  einem  Jahresgehalte  Yon 
je  60O  fl.  kommen  vorläufig  proviBorisch  zur 
Besetzung. 

Die  definitive  Bestätigung  erfolgt  nach  zwei- 
jähriger, zufriedenstellender  Verwendung  mit 
£inrechnung  d«r  provisorischen  Dienstzeit. 


Bewerber  um  diese  Stellen  haben  ihre  Ge- 
suche unter  Nachweisung  der  Befähigung  und 
bisherigen  Verwendung,  eventuell  der  abgelegten 
PhyBicatsprüfung,  femer  unter  Anschluss  des 
Geburtsscheines,  im  vorgeschriebenen  Dienst- 
wege bis  längstens  20.  Juli  1894  an  den 
steiermärkischeu  Landesausschuss  einzusenden. 
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Uebersicht 

ttber  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern.    Basirken,   Oitea    «nd  HUm 
laut  der  am  7.  Juli  1894  vorg^elegenen  Berichte  der  polit.  LandesbehSrden. 

Aas  der  früheren  Berichtsperiode  Terbliebener  Stand  sammtZnwachs  in  der  Woehenberiehtiperiode.^ 
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Anmerlcung.  Rlnderpeac   Ist  In  den  im  BeiolisraUxe  vertracanan  K6nlgralohan  tmd  L&nden  aiebt 
«nfgatratan. 

*)  In  der  Zabl  der  Ortaebaften  Ut  die  der  Ontageblete  InbegrüEBn. 
**)  Aneb    die    frflheren    im    »AeterreiobiMben   Sanitteweaen«   ▼erSflintliebtan  UebenlebtaB  wlaai«   die  Jewidir 
Gesammtaabl  der  Besirke ,  Orte  nnd  Höfe  naob,  in  weleben  yeraenebte  Tbiere  ron  der  letalen  Beriebtapeciede 
oder  in  der  betreflenden  Periode  angewaobaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  19.  Jani  1894  herrschten  dem  yom  kgL    on^ar.  Ackerbanministarinm  hermiUfai^baBeB  Alt» 
weise  safol^e : 

Maul-  and  Klauenseache  in   18  Comitaten,  —  Stadt, 


Lungensenche 

Milsbrand 

Rothlauf  der  Schweine 

Rots  and  Haatwnrm 

Pocken 

Binde 

Wnthkrankheit 

BläschenausBchlag 


9 

4ö 
39 
42 

9 
37 
41 
11 


7  Städten, 
6       > 

14       » 
—  Stadt, 

4  Städten, 
10      . 

1    Stadt, 


32  Orten, 

28  > 

230  . 

140  » 

160  . 

14  > 

146  > 

203  > 

23  > 


94  HdfHi 

28  » 

309  > 

964  * 

240  > 

42  > 

714  > 

274  > 

113  > 


Kinderpest  ist  nicht  anf^fetreten. 


Verantwortlicher  Redactenr:    Ludwig  Werner.    Verla«  von  Alfred  HSidar  in  Wien.     Dmek  von  FHsdrlsIl  Jatpar  ia  Wiaa. 
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Beiblatt  zur  UToelienBelirlft: 

Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  29.  —  19.  JnU  1894. 


OfTene  Stellen. 


imen.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
tätsrajon  Neiistadtl  mit  dem  Sitze  in  Nen- 
stadtl,  verbunden  mit  einem  jährlichen  Gehalte 
Yon  400  fl.  und  einem  Reisepanschale  von  116  fl. 
Die  Besetzung  erfolgt  zunächst  provisorisch 
auf  ein  Jahr. 

Aerzte  katholischer  Religion,  die  von  katho- 
lischen Eltern  abstammen,  haben  Aussicht  auf 
Verleihung  einer  Stiftung,  welche  aus  freier 
Wohnung,  Benützung  eines  Gartens  und 
einem  jährlichen  Interessenbezuge  besteht. 
Diesem  Districte  sind  9  Gemeinden  mit 
8463  Einw.  zugewiesen. 

Bewerber  deutscher  Nationalität  haben  ihre 
gemäss  §  5  des  Gesetzes  vom  23.  Februar  1888, 
L.  G.  Bl.  Nr.  9,  belegten  Gesuche  längstens 
bis  1.  August  1894  bei  dem  Bezirksausschüsse 
in  B5hm.  Leipa  einzubringen, 
owina.  Stelle  eines  Gemeindearztes  für 
den  12  Gemeinden  umfassenden  Sanitäts- 
sprengel Solka. 

Die  mit  diesem  Posten  verbundene  Jahres- 
lotation  beträgt  400  fi.  und  gelangt  beim 
k.  k.  Steueramte  in  Solka  zur  Auszahlung. 

Ausserdem  erhält  der  Gemeindearzt  für 
■Dienstreisen  die  mit  der  Kundmachung  der 
Bukowinaer  k.  k.  Landesregierung  vom  18.  März 
L890,  Z.  1719,  L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  24,  nor- 
nirten  Gebühren.  Bewerber  um  diesen  Posten 
laben  nachzuweisen: 

1.  Die  Berechtigung  zur  Ausübung  der 
Eleilkunde  in  den  im  Reichsrathe  vertretenen 
Königreichen  und  Ländern; 

n.  die  österreichische  Staatsbürgerschaft; 

m.  dass  sie  der  rumänischen  Sprache  im 
dnreichenden  Grade  mächtig  sind. 

Die  entsprechend  instruirten  Gesuche  sind 
äs  8.  August  d.  J.  bei  der  k.  k«  Bezirks- 
lauptmannschaft  Gnrahumora  einzubringen, 
zien.  l.Districtsarztesstelle  in  Majdan 
redni,  Nadw6rnaer  Bezirkes,  mit  19.450 
Sinwohnern.  Jahresgehalt  500  fl.,  Reisepau- 
cbale  400  fl.  Die  entsprechend  belegten  Ge- 
ache  sind  bis  Ende  Juli  1.  J.  an  den  Be- 
irksausschuss  in  Nadw6rna  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  dem  Markt- 
ecken  Mosty  wielkie,  Zoj^kiewer  Bezirkes, 
ahresgehalt  525  fl.  Gesuche  sind  bis  30.  Juli 

J.  an  das  Gemeindeamt  in  Mosty  wielkie 
inznsenden. 

3.  G  efangen  hau  sarzt  esst  eile  in  Neu- 
andez;  Jahresgehalt  250  fl.;  Gesuche  sind 
n  das  k.  k.  Kreisgerichts-Präsidium  in  Neu- 
andez  bis  20.  Juli  1.  J.  zu  richten. 


Kärnten.  Stelle  eines  Assistenten,  beziehungs- 
weise eines  Secnndararztes  ander  geburts- 
hilflichen Klinik  und  Landesgebär- 
anstalt  in  Klagenfurt  mit  dem  jährlichen 
Bezüge  von  600  fl:  und  60  fl.  für  die  Ueber- 
prüfung  der  Medicamentenanweisung^n,  nebst 
Wohnung,  Beheizung  und  Licht  auf  zwei 
Jahre  und  über  Ansuchen  mit  Verlängerung 
auf  weitere  zwei  Jahre. 

Bewerber  nm  diese  Stelle  und  zwar  Doctoren 
der  gesammten  Heilkunde  haben  ihre  Gesuche 
mit  dem  Nachweise,  dass  sie  ihrer  Militär- 
pflicht nach  §  27  des  Wehrgesetzes  vom 
11.  Juli  1889  Genüge  geleistet  haben,  bis 
4.  Augustd.  J.  bei  der  Direction  der  Landes- 
Wohlthätigkeitsanstalten  in  Klagenfurt  einzu- 
reichen, wo  auch  allfällige  Auskünfte  ertheilt 
werden. 

Bewerber   mit   Kenntniss    der    slovenischen 
-  Sprache  werden  bevorzugt. 

Küstenland.  Gemeindearztesstelle  in 
Ossero,  politischer  Bezirk  Lussin,  mit  dem 
Sitze  in  Ossero  oder  in  Neresine.  Jahreshono- 
rar  1000  fl.  aus  der  Gemeindecasse  in  monat- 
lichen anticipativen  Raten;  Berechtigung  zur 
Haltung  einer  Hausapotheke. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
nachstehenden  Documenten  belegten  Gesuche 
bis  3.  August  1.  J.  beim  Gemeindeamte  in 
Ossero  oder  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft Lussin  einzubringen : 

1.  den  Geburtsschein; 

2.  den  Nachweis  der  österreichischen  Staats- 
bürgerschaft ; 

3.  das  Diplom  des  erlangten  Doctorgrades 
in  der  Gesammtheilknnde  an  einer  österr. 
Universität; 

4.  das  Zeugniss  des  physischen  Gesundheits- 
zustandes; 

5.  den  Nachweis  der  Kenntniss  der  italie- 
nischen und  einer  südslavischen  Sprache. 

Es  wird  auf  die  Bestimmungen  des  küsten- 
ländischen Landesgesetzes  vom  9.  März  1874 
besonders  aufmerksam  gemacht,  wonach  der 
Arzt  nicht  nur  als  behandelnder  Arzt  für  die 
Armen,  sondern  auch  als  Organ  für  den  öffent- 
lichen Sanitätsdienst  in  der  betreffenden  Ge- 
meinde zu  fungiren  hat. 

Die  Anstellung  erfolgt  für  die  Dauer  eines 
Jahres  und  wird  solange  als  verlängert  be- 
trachtet, bis  von  einer  oder  der  anderen  Seite 
mindestens  drei  Monate  vor  Ablauf  des  Con- 
tractes  die  Kündigung  erfolgt. 
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Uebersicht 

über  die   Verbreitan^  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,   BeBirkon,    Orten 
laut  der  am  14.  Joli  1894  vor^elegenen  Berichte  der  polit.  LandesbehSrden. 
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Anmerkung.  Rinderpest   ist  In  den  Im  Beiohsratbe  vertretenen  Königreichen  und  Lindem  nlolit 

aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  i«t  die  der  Ontagebieto  inbegriffen. 
**)  Auch    die    frftheren    im    »Oeterreiehiaohen   Sanititsweaenc    yeröffentliehten  Debenlohten   wleeen    die   jeweilig» 
Qeiammtiahl  der  Besirke ,  Orte  nnd  H6fe  nach,  in  welchen  ▼eraenehte  Thiere  Ton  der  loteten  Bertobt^ioriode  TorbliobeB 
oder  in  der  betreuenden  Periode  engewaohaon  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  26.  Jnni  1894  herrschten  dem  vom  k^l.    nngar.  Ackerbauministerinm   heraos^epeben 
weise  BQtolge: 

Maul-  und  Klauensenche  in  19  ComitateUf   —  Stadt, 


Lnngensenohe 

Milsbrand 

Rothlaaf  der  Schweine 

Rots  nnd  Hantwnrm 

Pocken 

Rande 

Wnthkrankheit 

Blaschenaus  schlag 


11 
46 
47 
42 

9 
37 
41 

9 


> 
> 

> 


9  StSdten, 

6  > 
14  > 
—  Stadt, 

4  Städten, 
10      » 

1   Stadt, 


35  Orten, 

41  . 

254  > 

196  * 

156  » 

15  » 
139      » 

196  > 

21  > 


184  Hdfen 

42 

345 

1383 

238 

43 

1023 

281 

84 


Rinderpest  ist  nicht  anfg-etreten. 


YerantwortUoher  Bedaetear:   Ledwlg  Werner.    Verla«  yon  AlfTetf  HSISer  in  Wien.    Dmok  Ton  Frledrlsll  lasser  in  Wien. 
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Beiblatt  zur  UToelieiftselipifk: 

)as  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  30.  —  26.  JuU  1894. 


OfTene  Stellen. 


len.  1.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
itsdlstrict  Königsaal  mit  84  Quadrat- Eilo- 
eter  Flächenansmass ,  mit  18  Gemeinden 
ad  10.974  Personen. 

Gehalt  800  fl.  Reisepanschale  200  fl.  —  Be- 
itznng  proyisorisch  auf  ein  Jahr.  Verlangt 
ird  der  Nachweis  der  Verwendung  in  einem 
rankenhause  und  persönliche  Vorstellung. 
Die  mit  Belegen  instruirten  Gesuche  sind 
is  15.  August  1894  an  den  Bezirksaus- 
hnsB  in  König^saal  einzusenden. 

2.  Districtsarstesstelle  für  den  Sani- 
tsrayon  Zirnau,  pol.  Bezirk  Budwein,  mit 
)8  Quadrat-Kilometer,  mit  21  Gemeinden, 
It  5710  Einwohnern. 

Gehalt  400»  Reisepauschale  200  fl.,  sowie 
''ohnung  in  Zimau,  bestehend  aus  vier  Zim- 
em,  einer  Küche  nebst  Zubehör,  Behandlung 
nes  Theiles  der  Beamten  und  der  Diener- 
baft  der  Herrschaft  Fraaenberg  gegen  be- 
ndere  Vereinbarung. 

Die  Anstellung  erfolgt  Torläufig  auf  ein 
ihr;  verlang^  wird  Kenntniss  der  böhmischen 
)rache,  bevorzugt  wird  jener  Bewerber,  wel- 
er  sich  mit  einer  längeren  Verwendung  in 
aem  ö£fentlichen  Krankenhause  auszuweisen 
rmag. 

Die  mit  den  im  §  5  des  Gemeindegesetzes 
m  23.  Februar  1888  verlangten  Belegen  in- 
ruirten  Gesuche  sind  bis  9.  August  1894 
i  dem  Bezirksausschüsse  in  Frauenberg  ein- 
bringen. 

3.GemeindearztessteIleinPatzau.  Ge- 
lt 500  fl.  und  12  Meter  Brennholz.  Verpflich- 
Dg  zur  unentgeltlichen  Behandlung  der  Armen 
d  Mitwirkung  bei  Handhabung  des  Ge- 
)i  ndeeanitätsdienstes. 

en.  Vier  1.  f.  Bezirksarztesstellen 
r  IX.  Rangsciasse  und  neun  neusjstemi- 
rte  1.  f.  Bezirksarztesstellen  mit  den  Bo- 
gen der  X.  Rangsclasse. 
Bewerber  haben  ihre  vorschriftsmässig  be- 
llen Gesuche  mit  dem  Nachweise  der  Kennt- 
18  der  Landessprachen  bis  5.  August  d.J. 
m  k.  k.  Statthaltereipräsidium  in  Lemberg 
izubringen. 

n.  1.  Districtsarztesstelle  für  den  Sani- 
srajon  NSmetzky -Kr  izanky  mit  dem 
öihnaltze  in  Nemetzky,  Bezirk  Neustadtl. 
ichenausmass  68*6  Quadrat-Kilometer  mit 
Gemeinden  und  5368  Einwohnern. 
Gehalt  und  Reisepaupchale  600  fl.  und  freie 
ohnung. 


Doctoren  der  gesammten  Heilkunde,  welche 
österreichische  Staatsbürger,  wohlverhalten  und 
der  böhmischen  Sprache  in  Wort  und  Schritt 
mächtig  sind ,  haben  ihre  belegten  Gesuche 
bis  28.  Juli  1.  J.  an  den  Vorsitzenden  der 
Gesundheits-Commission  Josef  Vesely  in  Ne- 
metzkj  einzusenden. 

2.  Sechs  neusystemisirte  Bezirks- 
arztesstellen mit  den  Bezügen  der  X.  Rangs- 
classe, eventuell  zwei  Sanitätsassistenten- 
stellen mit  dem  Adjutum  von  500  fl. 

Vorschriftsmässig  belegte  Gesuche  mit  dem 
Nachweise  der  Kenntniss  der  deutschen  und 
böhmischen  Sprache  sind  bis  10.  August  d.  J. 
beim  k.  k.  mährischen  Statthaltereipräsidium 
einzubringen. 

Niederösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Unterretzbach,  Bezirk  Oberhollabrunn.  Die 
Jahresbezüge  betragen  an  Subventionen  von 
der  Gemeinde  200  fl.,  vom  Landesausschusse 
200  fl.,  von  den  Gemeinden  Klein-Höflein  und 
Klein-Riedenthal  je  60  fl.,  zusammen    520  fl. 

Salzburg.  Gemeindearztesstelle  mit  Haus- 
apotheke für  die  Gemeinden  Grossari  und 
Hüttschlag  mit  2136  Einwohnern. 

Für  Behandlung  der  Armen  und  Verabrei- 
chung der  Medicamente  an  dieselben: 

Landessubvention  500  fl.,  Gemeindesubven- 
tion 500  fl.  und  freie  Wohnung.  Die  Hono- 
rirnng  für  Behandlung  der  den  zwei  hiesigen 
Krankenvereinen  angebörigen  Kranken  bleiben 
einem  zu  treffenden  Uebereinkommen  vor- 
behalten. Gesuche  sind  an  die  Gemeindevor- 
stehung  Grossari  zu  richten. 

Tirol.  Eine  k.  k.  Sanitätsassistenstelle  mit 
den  bezirksärztlichen  Agenden  für  den  Ge- 
ricbtsbezirk  Buchenstein,  verbunden  mit  der 
Stelle  eines  Gemeindearztes  für  die  Gemeinden 
Buchenstein  und  Colle  S.  Lucia  mit  dem  Sitze 
in  Pieve  di  Lavinallongo.  Jahresbezüge:  staat- 
liches Adjutum  600  fl.,  von  den  Gemeinden 
1000  fl.,  freie  Wohnung.  Verpflichtung  zur 
Haltung  einer  Hausapotheke.  Bewerber  haben 
ausser  den  Nachweisen  der  Befähigung  für  eine 
Anstellung  im  Staatsdienste  den  Nachweis  einer 
mindestens  einjährigen  Spitalspraxis ,  der 
Kenntniss  der  italienischen  Sprache  und  der 
körperlichen  Gesundheit  zu  erbringen  und  ihre 
überdies  mit  dem  Geburtsscheine ,  Heimat- 
scheine und  Doctordiplome  belegten  Gesuche  bis 
31.  Juli  d.  J  beim  k.  k.  Statthaltereipräsi- 
dium in  Innsbruck  einzubringen. 
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s  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  31.  —  2.  Aug^t  1894. 


Offene  Stellen. 


SecundararztesBtelle  II.  Classe  in 
rrenanstalt  zu  Dobfan.  Ge- 
»00  fl.,  Personalznlage  200  fl.,  sowie 
ing,  Heizuug,  Beleuchtung^  nnd  voll- 
^e  Verpfleg^g  nach  der  ersten  Yerpflegs- 
•rie. 

erber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
rlangten  Doctorgrades,  der  bisherigen 
adung,  der  Kenntniss  der  beiden  Landes- 
en,  des  Alters  und  der  vollständigen 
Iheit  belegten  Gesaebe  bis  längstens  den 
u  g  u  8 1  d.  J.  im  Wege  der  Direction 
^].  böhm.  Irrenanstalt  in  Dobfan  an  den 
sausschuss  des  Königreiches  Böhmen  zu 
1. 

Anstellung  erfolgt  provisorisch  auf  drei 
kann  jedoch  nach  Ablauf  dieser  Frist 
reitere  drei  Jahre  verlängert  werden. 
,  welche  als  Secundarärzte  sich  bewährt 
können  nach  sechsjähriger  Dienstzeit 
initiven  Secundarärzten  mit  dem  Gehalte 
0  fl.  und  den  obgenannten  Emolumenten 
it  werden  und  erlangen  dadurch  die 
ichaft  der  definitiven  Landesbeamten  mit 
Ansprüchen  auf  Quinquennalzulagen, 
ikung  und  Pension  nach  den  bestehenden 
n. 

1.  Gemeindearztesstelle  in 
n  für  den  gleichnamigen  Sanitätsdistrict 
f  Gemeinden  und  circa  3000  Einw. 
alt  300  fl.  und  Fahrpauschale  200  fl. 
^angssprache  ausschliesslich  deutsch, 
chtung  zur  Haltung  einer  Hausapotheke, 
iche  mit  den  im  §  11  des  mährischen 
ssanitäts^esetzes  bezeichneten  Belegen 
is  zum  20.  A  u  g  u  s  1 1.  J.  an  Ferdinand 

Obmann    der  Delegirten-Versammlung 
in,  zu  senden. 

Bei  den  polit.  Behörden  in  Mähren  ge- 
sechs    neusystemisirte    Idf.    Be- 
ar ztess  teilen    mit    den    BezUgen   der 
Dgsdasse,     eventuell    zwei    Sanität s- 
lentenstellen  mit  dem   Adjutum  von 

zur  Besetzung. 

erber  haben  die  mit  der  Nachweisung 
br  Alter,  des  an  einer  inländischen  Uni- 
t  erlangten  Doctorgrades  und   der  mit 

abgelegten  Physicatsprüfung,  ihrer  bis- 
Q  Verwendung    und    endlich    über    die 


Kenntniss  der  deutschen  und  böhmischen 
Sprache  belegten  Gesuche  bis  10.  August  1.  J. 
beim  k.  k.  mährischen  Statthaltereipräsidinm 
in  Brunn  einzubringen. 

3.  Gemeindearztesstellein Schwabe- 
nitz,    polit    Bezirk  Wischau,    1374   Einw. 

Gehalt  ööO  fl.  und  60  fl.  Wohnungsbeitrag. 
Verpflichtung  zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 

Gesuche  mit  den  im  §  11  des  mährischen 
Landesgesetzes  vom  10.  Februar  1884,  L.  G. 
u.  V.  Bl.  Nr.  28,  bezeichneten  Belegen  nnd 
dem  Nachweise  der  Kenntniss  beider  Landes- 
sprachen sind  bis  zum  15.  August  1.  J.  an 
den  Gemeindevorstand  in  Schwabenitz  ein- 
zusenden. 

Niederösterreich.  1.  Stadtphysicusstelle  in 
der  autonomen  Stadtgemeinde  Waidhofe n 
a.  d.  Ybbs.  Jahresremuneration  von  600  fl.; 
Verpflichtung  zur  Besorgung  des  politischen 
Sanitätsdienstes  im  Stadtgebiete,  der  Armen- 
behandlung und  der  subsidiären  Todtenbeschau 
in  Verhinderung  des  Beschauarztes. 

Beiderseitige  vierteljährliche  Kündigung  des 
Dienstverhältnisses,  Privatpraxis  gesidiert. 

Die  mit  dem  Nachweise  der  Befähigung, 
sowie  der  abgelegten  Physicatsprüfung  und 
der  bisherigen  Verwendung  versehenen  Com- 
petenzgesuche  sind  bis  30.  August  1894  bei 
dem  Stadtrathe  Waidbofen  an  der  Ybbs  ein- 
zubringen. 

2.  Armenarztesstelle  in  Wien  im  X.  Be- 
zirke (Favoriten).  Bewerber  um  diese  Stelle, 
mit  welcher  eine  Remuneration  von  jährlich 
600  fl.  und  drei  Quinquennalzulagen  ä  200  fl. 
sowie  die  Verpflichtung  verbunden'  ist,  im 
X.  Bezirke,  rücksichtlich  im  betre£fenden  Rayou 
zu  wohnen,  wollen  ihre  mit  dem  Nachweise 
über  das  erworbene  Diplom  der  gesammten 
Heilkunde,  ferner  über  den  Besitz  der  Öster- 
reichischen Staatsbürgerschaft,  sowie  über  ihre 
allfällige  bisherige  Verwendung  belegten  Ge- 
suche bis  längstens  6.  August  d.  J.  im 
Einreichungsprotokolle  des  Wiener  Magistrates 
überreichen. 

3.  DistrictarztesstellefÜr  den  Sanitäts- 
rajon  Schagges  mit  dem  Sitze  in  Weitra. 

Von  Seite  des  n.-ö.  Landesausschusses  iät 
für  die  ans  sechs  Gemeinden  (mit  1736  Ein- 
wohnern) bestehende    Gemeindegruppe  Schag- 
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den  batbeiligten  Gemeiuden  eine  jährliche  Bei-  ! 

trafnungBleistiing  von  213  fl.  35  kr.  cugesichart.  ' 

Buwerber  um  diese  Stelle,  bezüglich  wel-  ' 
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Gemeindearzt  aein  Domicil  in  der  Stadt  Weitra 
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lion    an    die    k.    k.    Bezirksbauplmannschaft  | 

Zweltl   wenden.  j 
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der  für  Oalizien  nnd   die  Bukowina  angesetzten  Zahl  der  Gemeinden  und  Ortschaften  sind,  und  ewar  bei  Oalixien  4724 
^wina  186  Gutsgebiete  inbegriffen. 


e  vorschriftsmässig^  gestempelten  instruirten 
suche  unter  Nachweis  ihres  Alters,  ihrer 
atsang-ehörigkeit  und  des  erlangten  Doctor- 
;de8,  bezw.  der  Vollendung  der  medicini- 
eo  Studien  und  der  bereits  absrelegten 
dicinischen  Rigorosen,  sowie  allfÜUiger  bis- 


heriger practischer  Dienstleistungen  bis 
21.  August  1.  J.  im  Einreichungsprotokoll 
des  Bürgermeisteramtes  der  Stadt  Graz  zu 
überreichen. 

Die  DienstinstructioD  kann  im  Stadtphysicat  e 
eingesehen  werden. 
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Aoi  10.  Joli  1894 
le  iDfolgc : 

Haol-  and  Kl 
Lunganiauoh 
Milibrand 
Bothlaaf  dar 


herraehiBD   dam   i 


I    kgl.  aogar.  Arkerbaiii 


I   19  ComiUMB,  —  Siadt, 


9  SUdten,      333 


Pookan 

Riada 

WntbkraDkbait 

BlSiicbanaaaichlac 


—  Stadt, 
4  StlLdt«n, 


1    SUdt, 
ichi  >tifg«iraieD. 


C  TOD  Airra«  HMtei'  in  Wtan. 


Beiblatt  zur  Woelieiiftelirifl;: 

,,Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  32.  —  9.  Angrast  1894. 


Offene  Stellen. 


Böhnaen.  Gemeindearztesstelle  in  Do- 
bruschka.  Jahresremuneration  200  fl.,  von 
der  GeuosAenscbaftskrankencasse  100  fl.  Mit 
der  Stadtarxtesstelle  wird  nach  Zusage  des 
BezirksauBchusses  auch  die  Districtsarztesstelle 
vereinigt  werden  mit  einem  Gehalte  von  400  fl. 
und  einem  Keisepanschale  von  120  fl. 

Gesuche  sind  bis  15.  August  d.  J.  an  das 
Bürgermeisteramt  in  Dobruschka  zu  richten. 
Oalizien.  Apotheken-Errichtung.  Mit  Be- 
ziehung auf  den  Erlass  der  k.  k.  Statthalterei 
Liemberg  vom  19.  Jänner  1891,  Z.  1746,  wird 
der  Concurs  für  die  Concession  einer  öffent- 
lichen Apotheke  in  Ba]igr6d,  Betirk  Lisko, 
ausgeschrieben.  Bewerber  haben  ihre  vor- 
schriftsmässig  instruirten  Gesuche  bis  22.  Aug. 
d.  J.  bei  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in 
Lisko  einzubringen. 
Mähren.  Fabriksarztesstelle  bei  der  k.  k. 
Tabakfabrik  in  Iglau.  Mit  dieser  Stelle  ist 
die  Verpflichtung  zur  ürztlichen  Behandlung 
der  erkrankten  Mitglieder  des  Arbeiter-Kran- 
keninstitutes  und  der  im  Fabriksdienste  be- 
schädigten Personen  nach  der  bestehenden  In- 
struction verbunden.  In  diesen  Pflichtenkreis 
theiit  sich  der  erste  Fabriksarzt  mit  dem  auf 
alleinige  Rechnung  des  Krankeninstitutes  be- 
stellten Hiifsarzte. 

Der  erste  Fabriksarzt  hat  bei  der  Aufnahme 
der  Arbeiter,  bei  deren  Entlassung  wegen  Ar- 
beitsunfähigkeit, sowie  bei  der  jährlichen  Mu- 
sterung der  zeitlichen  Invaliden  des  Arbeiter- 
standes Gutachten  an  die  Fabriksleitung  ab- 
zugeben und  bei  der  Handhabung  der  sani- 
tären Vorschriften  in  der  k.  k.  Tabakfabrik 
mitzuwirken,  sowie  über  Verlangen  der  Fabriks- 
leitung Gutachten  über  den  Gesundheits-  und 
Krankheitszustand  von  Beamten  und  Dienern 
der  Fabrik  zu  erstatten. 

Die  fabriksärztliche  Instruction,  sowie  die 
Statuten  und  sonstigen  Bestimmungen  über  die 
Einrichtungen  des  Krankeninstitutes  können 
bei  der  k.  k.  Tabak-Hauptfabrik  in  Iglau  ein- 
gesehen werden. 

Honorar  jährlich  900  fl.,  Fuhrenpauschale 
200 fl.;  die  Bezüge  werden  in  decursiven  Monats- 
raten ausgezahlt. 

Die  Anstellung  beruht  auf  einem  von  beiden 
Theilen  mit  dreimonatlicher  Frist  kündbaren 
Vertrags  Verhältnisse  und  gibt  keinen  Anspruch 


auf  einen  Pensionsbezug    oder    sonstige  Ver- 
sorgung. 

Bewerber,  Doctoren  der  gesammten  Heil- 
kunde, haben  ihre  Gesuche  unter  Nachweisung 
der  Befähigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  sowie  der  bisherigen  Verwendung,  na- 
mentlich auf  dem  Gebiete  der  Frauenkrank- 
heiten, bis  20.  September  1894  bei  der  k.  k. 
Tabak-Hauptfabrik  in  Iglau  zu  überreichen. 

NiederOsterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Mitterg  rabern  für  die  Gemeinden  Mittergra- 
bern,  Obergrabern ,  Obersteinerbrunn,  Gross- 
nondorf und  Schöngraben  mit  2900  Einwoh- 
nern. Jahresgehalt  600  fl.  —  Verpflichtung 
zur  Haltung  einer  Hausapotheke  und  zur  un- 
entgeltlichen Besorgung  des  Gemeindesanitäts- 
dienstes im  Sinne  des  Gesetzes  vom  30.  April 
1870-  Gesuche  sind  bis  15.  August  d.  J.  an 
den  Obmann  der  Sanitätsgemeindengruppe 
Alois   Fischer    in    Mittergrabern    einzusenden. 

Steiermark.  1.  Gemeindearztesstelle  in 
Friedberg.  Jahresgehalt  200  fl.,  Aussicht 
auf  die  Anstellung  als  Districtarzt  für  die  an- 
liegenden Gemeinden  mit  einem  voraussicht- 
lichen Gehalte  von  400  fl. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  bisl  5.  August 
d.  J.  an  das  Stadtamt  Friedberg  zu  richten, 
von  welchem  auch  weitere  Auskünfte  erfheilt 
werden. 

2.  Die  Stelle  eines  1.  f.  Bezirksarztes 
I.  Classe,  beziehungsweise  die  Stelle  eines 
1.  f.  Bezirksarztes  II.  Classe,  eines  Statt- 
halterei-Sanitäts-Concipisten  mit  den 
Bezügen  der  X.  Rangsclasse  und  eines  Sani- 
tätsassistenten mit  einem  Adjutum  jähr- 
licher 500  fl.  gelangen  zur  Besetzung. 

Bewerber  um  eine  dieser  Stellen  haben  ihre 
mit  dem  an  einer  inländischen  Universität  er- 
langten Diplome  eines  Doctors  der  gesammten 
Heilkunde,  mit  dem  Zeugnisse  über  die  im 
Sinne  des  Ministerial-Erlasses  vom  21.  März 
1873,  R.  G.  Bl.  Nr.  37,  behufs  Erlangung  einer 
bleibenden  Austeilung  im  öffentlichen  Sanitäts- 
dienste abgelegte  Prüfung ,  sowie  mit  den 
Nachweisungen  über  Alter,  Sprachkeuntnisse, 
über  die  bisherige  Verwendung  und  Dienst- 
leistung belegten  Gesuche  im  vorgeschriebenen 
Dienstwege  bis  20.  August  1.  J.  beim  Statt- 
halterei-Präsidium  zu  überreichen. 
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6.  7    7 


Anmerkung.  Rinüerposc   Ist  In  den  Im  Reioharathe  vertretenen  Königreichen  uad  Ii&ndern  aieht 

aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  Ut  die  der  QntBgebiete  Inbegrlffei«. 
**)  Auch    die    früheren    im    »ötterreiohi«ohen   Sanititsweaen«    Ter6ffentliohten  üeberdekten  wieaen    die  Jewadla« 
GesammtEahl  der  Besirke  y  Orte  und  Höfe  nach,   in  welehen  Teraenohte  Thiere  Ton  der  letalen  Berlehtaperlode  Tarblieban 
oder  in  dar  betreftendan  Periode  lugewaohaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  17.  Juli  1894  herrschten   dem  vom    kgL  angrar.  Ackerbauminiaterinm   heran«g«|pebeiien  Aus- 
weise isatol^e: 


Maul-  und  Klauenseuche 

in 

18  Comi taten 

,  —  Stadt, 

46  Orten, 

316 

Höfen 

Lungenseuche 

11 

—         > 

26 

27 

Milsbrand 

4ö 

9  Städten, 

236 

343 

Rothlauf  der  Schweine 

52 

8       > 

290 

2396 

Rots  und  Hautwurm 

44 

13       > 

150 

237 

Pocken 

10 

—  Sudt, 

16 

44 

Räude 

37 

4  Städten, 

128 

659 

Wuthkrankheit 

42 

11      » 

222 

279 

Rlaschenausschla; 

9 

1   Stadt, 

19 

53 

Rinderp 

est  ist 

nicht 

auf^treten. 

Verant wörtlicher    Redactenr:    LHdwig  Werner.    Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmek  von  FriedrioS  iMSer  in  Wien. 
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Beiblatt  zur  Uroehenselirlft: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr.  33.  —  16.  August  1894. 


Offene  Stellen. 


Krain.  Haasarztesstelle  in  der  Landes- 
irrenanstait  zu  IStudenz  mit  den  Jahres- 
gebalte  von  800  fl.,  mit  dem  Rechte  auf  sechs 
in  den  Ruhegenuss  nicht  einrechenbare  Qain- 
qnennalzula^en  von  je  50  fl.,  und  mit  ireier 
Wohnung,  Beheizung  und  Belenchtung. 

Die  mit  den  Nachweisen   Über  das  Doctorat 
der  gesammten  Heilkunde,    über  die  bisherige 
Verwendung  an    einer    Irrenanstalt,    oder    die 
Frequenz    eines  psychiatrischen    Carses,     über 
das  Alter,  die  Kenntuiss  der  slovenisehen  und 
deutschen    Sprache    und    über    die    sonstigen 
maj«sgebenden    persSnIichen    Verliälrnisse    des 
Bewerbers  belegten  Gesuche  sind  bis  3 1 .  A  u  g  u  s  t 
1894    beim    krainischen    Landesausschusse    in 
Laibach  einzubringen. 
S^  iederösterreich.  OemeindearzteHs  teile 
in  Türnitz.  Gehalt  von  der  Gemeinde  420  fl., 
vom  Lnndei*au8SchuR8e  400  ü.  Subvention  und 
von  den  bestehenden  Krankenvereinen  400  bis 
500  fi.  Panschale.    Gesuche    sind    bis  1.  Sep- 
tember 1894   an  die  Gemeindevorstehung  zu 
richten, 
inlzburg.    Landschaftliche    Thierarztes- 
stelle  für  den  Gerichtsbezirk  Lofer.  Jahres- 
gehalt    600    fl..     nach    fünfjähriger   Dienstzeit 
eine    Acrivitätszulnge    von    120    fl.,     normal- 
massige  Vergütung  der  Gebüren  für  die  Inter- 
vention bei  den  an  den  Grenzstationen  Hirsch- 
bichel  undSteinpass  abzuhaltenden  Viehcontrols- 
t«gcn    für    Export-    und    Importvieh,     voraus- 
sichtlich  auch  Entlohnung    für   die  Vornahme 
der  Vieh-  und  Fleischbeschau  in  Lofer,  event. 
in  den  Nachbargemeinden  Unken  und  St.  Martin. 
Bewerber    haben    ihre    mit    dem   Taufscheine, 
dem  Gesundheitszeugnisse,    den  Studien*    und 
Prüfungszeugnissen,    dem    thiorärztl.    Diplome 
und   dem  Nachweise    über    die   biHkerige  Ver- 
wendung und    ihrem  Zeugnifse   Über    die    ab- 
gelegte PhysicatsprÜfung   belegten  Gesuche  bis 
25.    August    I.  J.    an    den  Landesausschuss 
einzusenden. 

Bewerber,  welche  die  Physicatsprüfung  noch 
nicht  abgelegt  haben,  sind  verpflichter,  die- 
selbe binnen  Jahresfrist  abzulegen.  In  dem 
Ge'Jiiche  ist  auch  anzugeben,  ob  und  in  welchem 
Grade  der  Bewerber  mit  einem  landschaftlichen 
Beamten  verwandt  oder  verschwägert  ist. 
chlesien.  Stelle  eines  Secundararztes  im 
neuen  öffentlichen  Kaiser  Kranz  Josef-Spitale 
in  Bielitz.  Jahresgehalt  400  fl,  freie  Dienst- 


wohnung,   Beheizung,    Beleuchtung    und  Ver- 
köstigung im  Krankenhause. 

Bewerber  um  diesen  Posten,  deutscher 
Nationalität  und  ledigen  Standes,  haben  ihre 
mit  dem  Tauf-  oder  Geburtsscheime ,  dem 
Diplome  eines  Doctors  der  gesamroten  Heil- 
kunde, dem  Nachweise  über  ihre  bisherige 
ärztliche  Verwendung  belegten  Gesuche  an 
die  Direction  des  Kaiser  Franz  Josef-Spitaies 
zu  Bielitz    bis  20.  August  1.  J.  einzusenden. 

Besonders  berücksichtigt  werden  Bewerber, 
welche  auch  ein  Zeugniss  über  gehörte  Cnrse 
aus  Otintrik  und  Laryngoskopie  beibringen  oder 
an  einer  solchen  Abtheilung  practicirt  haben. 
Die  Kenntniss  einer  slavischen  Sprache  im 
Worte  ist  erwünscht. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  Setzdorf, 
Bezirk  Freiwaldau.  Bezüge:  Landessubvention 
200  fl.,  Gemeinderemuneration  450  fl.,  Zinsen 
von  der  Latzerschen  Arztesstiftung  305  fl. 

Bewerber  haben  ihre  documentirten  Gesuche 
bei  dem  Gemeindevorstande  in  Setzdorf,  wo 
auch  nähere  Auskünfte  ertheilt  werden,  bis 
Ende  August  d.  J.  einzubringen. 
Steiermark.  Gemeindearztesstelle  im 
Markte  Luttenberg,  dem  Sitze  einer  k.  k. 
Bezirkshaupt  mann  Schaft  etc.  Eisenbnhn-,  Post- 
und  Telegraphen-Station.  Gehalt  500  fl.  Be- 
werber, welche  Doctoren  der  gesammten  Heil- 
kunde sein  müssen,  wollen  ihre  instruirten 
Gesuche  bis  Ende  September  d.  J.  beim 
Gemeindeamte  Luttenberg  überreichen.  Kennt- 
niss beider  Landessprachen  wünschenswerth. 
Tirol.  Arztesstelle,  im  Ahrnthale,  politischer 
Bezirk  Bruuek,  Gerichtsbezirk  Taufers  in  Tit  ol 
ist  die  Gemeindearztesstelle  in  Steinhaus  für 
5  Gemeinden  mit  3800  Einwohnern  sofort  oder 
eventuell  mit  1.  November  1894  zu  besetzten. 

Das  jährliche  Wartgeld  beträgt  500  fl.  nebst 
freier  Naturalwohnung  und  Gemüsegarten.  Die 
Gatiggebüren  werden  nach  vertragsmässigem 
Uebereinkommcn  geregelt. 

Der  Gemeindearzt  ist  zur  Haltung  einer 
Hansapotheke  verpflichtet  und  gehalten,  den 
Sanitätsdienst  nach  den  Bestimmungen  der 
Dienstes-Instruction  für  Gemeindeärzte  aus- 
Kuüben.  (Ötatth.-Erlass  vom  24.  Februar  1885, 
Z.  3872.)  AUfaUige  Competenten  um  die  Stelle 
wollen  ihre  gehörig  documentirten  Gesuche 
bis  1.  September  d.  J.  an  den  Gemeinde- 
vorsteher in  St.  Johann  in  Ahrn  richten. 
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Veratorbene :  3  münnlicbe,  4  weibliche  Individaen. 


I  und  Sterbefälle 

Tom  29.  JdU  bia  iDclnsiv« 


K.  k.  itatittitcbe  C  tat  ral- Commissi  an. 


Uebersicht 

aber  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thlerkrankheiten  nach  Ländern,   Besirken,    Orten    wid  HMts 
laut  der  am  14.  August  1894  vorgelegenen  Berichte  der  poiit.  LandesbehOrden. 

Ausder  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Stand  BammtZnwachs  in  der  Wochenberiehtsperiode.**) 
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Anmerkong.   Rinderpeac    lat  in  den  Im  Reloharacbe  vertretenen  KOniprelohen  und  L4iidern  rieht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  ist  die  der  Ontsgebtece  inb«grlffeu. 
**)   Auch    die    früheren    im    »Ssterreichischen    äanit&tswesen«    veröffentliehien  Uebeniehten    wieaen    die  JewelUir* 
Gesammtsahl  der  Bezirke  ,  Orte  nnd  H5fe  nach,   in  welchen  ▼«rsenehte  Thiere  von  der  letzten  Beriehisperiode  ▼erblieba 
oder  in  d«r  betreffenden  Periode  sngewaehsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thlerkrankheiten  in  Ungarn. 

Aiu  24.  Juli  1894  herrschten   dem   vom    kgl.  nngar.  Ackerb  tuminiscerium   heraoageigebenen  Auf- 
weise Bufolge : 


Maul-  und  Klaaenseuche 

• 

in 

18  Com! taten, 

—  Stadt, 

47  Orten, 

402  Höfen 

Lungenseuche 

10 

—         > 

21 

» 

21       > 

Milzbrand 

49 

10  Städten, 

241 

354       > 

Rothlauf  der  Schweine 

51 

8       > 

295 

2368       > 

Kots  und  Hautwnrm 

43 

lö       > 

1Ö4 

241       » 

Pocken 

9 

—  Stadt, 

13 

42      > 

Räude 

36 

4  Städten, 

125 

496      » 

Wuthkrankheit 

41 

12      > 

216 

266      > 

Bläschenausschlag 

9 

1    Stadt, 

17 

51      > 

Rinderp 

est  ist 

nicht 

aufgetreten. 

Verantwortlicher    Redacteur:    Ludwig  Werner.    Verla«  von  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmok  Ton  Friadrloli  iaspsr  in  Win. 
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Beiblatt  zur  H^oehensclurlft: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen/' 

Nr.  34.  —  23.  Augrut  1894. 


Offene  Stellen. 


Kärnten.  Districtsarztenstelle  fUr  das  obere 
Metnitzthal   mit   dem  Wohnsitze   in  Grades. 

Mit  dieser  Stelle  ist  eine  Dotation  Ton  jähr- 
lich 700  fl.,  und  zwar  300  fl.  aus  dem  kämt- 
nerischen  Landesfonde  und  400  fl.  von  den 
Gremeinden  Metnitz  und  Grades,  ferner  die  den 
Districtsärzten  in  Kärnten  für  Besorgung  der 
Todtenbeschau,  Impfung,  Armenbehandlung  etc. 
gesetzlich  gesicherten  Gebühren  yerbunden; 
auch  hat  der  Districtsarzt  fQr  die  Behandlung 
der  Krankencassenmitglieder  gewisse,  näher 
zu  vereinbarende  Gebühren  zu  gewärtigen. 

Derselbe  ist  verpflichtet,  eine  Hausapotheke 
KU  fahren,  und  ist  zur  gegenseitigen  Kündigung 
eine  Frist  von  zwei  Monaten  vorbehalten. 

Auf  diesen  Posten  reflectirende  Aerzte  und 
Wundärzte  haben  ihre  mit  dem  Tauf-,  respec- 
tive  Geburtsscheine,  Diplome  und  Zeugnissen 
über  die  bisherige  Verwendung  belegten  Ge- 
suche bis  lö.  September  1.  J.  an  die  k.  k. 
Bezirkshauptmannschaft  St.  Veit  zu  überreichen. 
Mähren.  Secundararztesstelle  I.,  beziehungs- 
weise II.  Classe  an  den  mährischen  Landesan- 
stalten in  01m  ütz.  Jahresremuneration  600  fl. 
beziehungsweise  400  fl.,  Naturalwohnung,  Be- 
heizung und  Yerköstigung. 

Bewerber,  welche  österreichische  Staatsbür- 
ger, Doctoren  der  gesammten  Heilkunde,  ledigen 
Standes  und  beider  Landessprachen  mächtig 
sind,  haben  ihre  an  den  mährischen  Landes- 
auBschuss  gerichteten  Gesuche  bis  10.  Sep- 
tember d.  J.  bei  der  Direction  der  mährischen 
Landesanstalten  in  Olmütz  zu  überreichen. 
Niederösterreich.  Für  die  von  der  k.  k.  nieder- 
Osterr.  Statthalterei  mit  Erlass  vom  2.  August 
1894,  Z.  34ÖÖ0.  bewilligte  Apotheke  in  Ga- 
ming  wird  der  Concurs  bis  15.  September 
1.  J.  ausgeschrieben. 

Bewerber  haben  ihre  Gesuche  an  die  k.  k 
Bezirkshauptmannscbaft  Scheibbs  mit  nach- 
folgenden Nachweisen  zu  belegen:  mit  dem 
Tauf-  oder  Geburtsscheine,  dem  Heimats- 
scheine, beziehungsweise  dem  Nachweise  der 
Staatsangehörigkeit,  dem  Diplome  eines  Ma- 
gisters der  Pharmacie,  dem  von  der  compe- 
tenten  Behörde  bestätigten  Nachweise  der  für 
die  Erlangung  einer  Apotheke  vorgeschriebenen 
Dienstleistung  in  einer  öffentlichen  Apotheke, 
den  Zeugnissen  über  ihre  bisherigen  im  Apo- 
thekerfache geleisteten  Dienste,  dem  Nach- 
weise ihrer  sonstigen  erworbenen  academischen 


Grade,  literarischen  Leistungen  oder  beson- 
deren Verdienste,  dem  Nachweise  des  Besitzes 
der  Mittel  zur  Emchtung  einer  Apotheke. 

Die  verschiedenen  Nachweise  sind  im  Ori- 
ginale oder  in  amtlich  beglaubigten  Ab- 
schriften zu  liefern. 

Anf  nicht  gehörig  belegte  oder  verspätet 
eingelangte  Gesuche  kann  keine  Bücksicht  ge- 
nommen werden. 
TiroL  1.  Gemeindearztesstelle  in  Steinhaus, 
Bezirk  Bruneck,  mit  5  Gemeinden  und  3800 
Einwohnern.  Wartegeld  ÖOO  fl.  jährlich,  freie 
Naturalwohnung  mit  Gemüsegarten;  die  Gang- 
gebühren werden  nach  Uebereinkommen  ge- 
regelt. Verpflichtung  zur  Haltung  einer  Haus- 
apotheke, Ausübung  des  Sanitätsdienstes  nach 
den  Bestimmungen  der  Dienstesinstruction  für 
Gemeindeärzte  (Statth.-Erl.  24.  Feb.  1855). 

Die  gehörig  documentirten  Gesuche  sind 
bit»  1.  September  1894  an  den  Gemeinde- 
vorstand in  St.  Johann  in  Ahrn,  Post  Stein- 
haus, einzusenden. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  Kur- 
tatsch mit  einer  Einwohnerschaft  von  2211 
Seelen. 

Der  Gemeindearzt  bezieht  ein  Wartegeld  von 
700  fl.  und  übernimmt  die  Verpflichtung  zur 
Haltung  einer  Hausapotheke  und  zur  Vei^ 
sehung  des  Gemeindesanitätsdienstes  im 
Sinne  der  Dienstesinstruction  für  Gemeinde- 
ärzte (Statth.  Kundmachung  vom  24.  Februar 
1885,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  8). 

Die  Gebühren  für  Besuche  sind  normirt,  und 
wird  zur  Lösung  des  Vertrages  eine  gegen- 
seitige halbjährige  Kündigung  bedingt. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
den  Nachweisen  des  an  einer  inländischen  Uni- 
versität erlangten  Grades  eines  Doctors  der 
Gesammtheilknnde,  oder  der  Medicin  und 
Chirurgie  und  Magisters  der  Geburtshilfe  ver- 
sehenen Gesuche  bis  15.  September  d.  J. 
an  die  Gemeindevorstehung  in  Kurtatsch, 
welche  über  die  näheren  Bedingungen  auch 
Aufschluss  ertheilt,  einzubringen. 

3.  Gemeindearztesstelle  in  Ver- 
miglio   mit  1545  Einwohnern. 

Jährliches  Wartegeld  1000  fl.  Hausapo- 
theke. Freiquartier,  15  Cubikmeter  Brennholz. 
Gesuche  sind  bis  1.  September  1894  bei 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in  Kies  ein- 
zubringen. 
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Uebersicht 

über  die    VerbreitUDg  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Beiirken,   Orten   und  EJStm 
laut  der  am  21.  Aagnst  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit  Iduidesboh0rd«n. 

Aas  der  früheren  Berichisperiode  verbliebener  Stand  sammtZawaohs  in  der  Wochenbericfatiperiode.*^, 
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Anmerkung.  Einderpeac   lat  in  den  im  Reloharathe  vertrecenen  Könlgrelohen  und  L&adem  siäs 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Orteehaften  tat  die  der  Ontegeblete  Inbegriffeu. 
**)  Auch    die    fraheren    im    »öeterreiohiachen    Sanititiweeen«    TerSffentUohten  üebenlehun   wleeen  die  Je"iAv 
Gesammtsahl  der  Besirke ,  Orte  und  Höfe  nach,  in  welchen  Tereenohte  Thiere  Ton  der  letstea  Berichtaperiede  tiiHiihi 
oder  in  der  betreuenden  Periode  lagewaohaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  31.  Juli  1894  herrschten   dem   vom    kgl.  ung-ar.  AckerbanminiBterinm 


Al9- 


ireise  snfolg'e: 

Maul-  und  Klauenseuche  in  16  Comitaten,  —  Stadt, 


45  Orten,     362  Hfifsa 


Lun^enseuche 

>    10 
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Pocken 

>      9 
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>    41 

12      > 
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>      8 

1    Stadt, 

15 

35 

Rind 

erpest  ist 

nicht 

aufgetreten. 
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Beiblatt  zur  Uroehenselurlft: 


3  österreichische  Sanitätswesen/' 


Nr.  35.  —  30.  Aag^t  1894. 


Deutscher  Verein  für  öffentliche  Gesundheitspflege. 


Die  neunzehnte  Versammlung 

des 

tschen  Vereins  für  öffentliche  Gesundheitspflege 

findet  zu 

ILwdl  a  g^  cL  e  Id  u.  r  gf 
am   19.,  ftO.^    21.  and  fSft.  September   1894  statt. 


Tagesordnung : 

Mittwoch  den  19.  September: 

I.  Hygienische  Benrtheilung  yod  Trink-  und  Natzwasser; 

Referent:  Geh.  Medicinahrath  Professor  Dr.  Flügge  (Breslau). 

n.  Beseitigung  des  Kehrichts  und  anderer  städtischer  Ahfälle,  hesonders  durch  Yerhrennung; 
Referenten:  Oberingenieur  F.  Andreas  Meyer  (Hamburg), 
Medicinalrath  Dr.  J.  J.  Reincke  (Hamburg). 


Donnerstag  den  20.  September: 

m.  Die  Nothwendigkeit  weiträumiger  Bebauung  bei  Stadterweiterungen  und  die  recht- 
lichen und  technischen  Mittel  zu  ihrer  Ausführung; 

Referenten:  Oberbürgermeister  Adickes  (Frankfurt  a.  M.), 
Geh.  Baurath  Hinckeldeyn  (Berlin), 
Baupolizeiinspector  Classen  (Hamburg). 

IV.  Technische   Einrichtungen    für    Wasserversorgung     und    Canalisation    in 
Wohnhäusern; 

Referent:  Ingenieur  H.  Alfred  Roechling  (Leicester). 


Freitag  den  21.  September: 

y.  Die  Massregeln  zur  Bekämpfung  der  Cholera; 

Referenten:  Geheimrath  Dr.  v.  Kerschensteiner  (München), 
Professor  Dr.  Gaffky  (Giessen). 


Sonnabend  den  22.  September. 

Ausflog  nach  dem  Grusonwerk  und  nach  Stassfurt  oder  nach  Thale. 
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Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 
Rurnftnien.'*') 
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>r  fUr  Oallzien  und   die  Bukowina  angeeetsten  Zahl  der  Qemeindea  und  OrtMhaften  «ind,  und  swar  bei  Galisien  4724 
ina  186  GnUgeblete  inbegriflien. 

Serbien.*^) 

m      ansteckenden    Thierkrankheiten    hemchten    in    Serbien    im    Zeiträume     von    4.     März 
[ai  1894  (a.  St.): 

Milzbrand in    3  Bezirken,  3  Orten 

Rots  und  Haut  wurm       .    .    .   .  >      1  Bezirke,  1  Orte 

Pocken >      6  Bezirken,  9  Orten 

Baude >2        >  2      > 

Blutharnen >2         »  2       > 

Siehe  Beiblatt  sn  Nr.  18,  Jahrgang  1894.   

187 


')  DunDtar  «n  Cholen  Teratorbenei  6  mUniilicha,  11  wwbl.  IndiTidnen. —  •)  Daninter  an  CMm  T«*iiil^ 


nd  Sterbefälle 

12  Angnat  bis  mcluiiva  18.  Angiut  1894. 


5  waibl.  Indindaen. 


1:1 


K.  k.  *lts,  KtuIhdIiiiu 
K.  k.  Knmkuiti.  Badoirsp. 

Kiii.  Frui  Joief-Splul 

SL  Kwüiiu-Splua 

KuJHrln  BÜHtwlh-SplUl 

KroDprfui^  Burule-Splul 

Wllhelmlnan-SpCHl 

gpiuj  d.  bmuh.  BrDder 

Splua  d.  bumli.  Setiw.VI. 


äpluld 


11.  B 


fiplul  d.  W.  lir.  Olu.-Out 

au  Annsn-ElDdinpJUl 
LaopolditUur  KiDilanplw 


UMUng 

Ob.-Rollibr. 

8i.  paiwD 


SplUl  d.  b 

fiplul  d.  EUubatblua 


KnllMIteLd 


2 

_M 


I  Alle.  KnuikenUni 

KalHT  Prui  JiMsr-SplIal 

I    Brili.  Murie  Y>lerl»-8pH»l 
I  AUit.  Kmlifalniu 

I  Allf.  KnakanbBU 

Kindsnplul 
SplWI  d.  bumti.  BrOder 
Isplul  d.    b»mh.  BctiwHUir 
Olpodinrli  I  Bplul  S.  Maurto 


aiit% 


SUui.  oplul 


HIg.  Oelil-SplUl 
Alle  Knnkentaaiu 
ax.   GUum-BplUI 


n  KraakenlUiitMni  la  Koua^t«  Jwtl  1804. 


•  KrukeDtuDi,  S  prlTiw  mit  t18  Bettan.  —  ■)  8  SAentllshs  KruktaUnnr  mit  1178  DDd  M  pll*k 
biuer  mit  IM  nBd  17  prlviu  mlt4DS  BMtan.  —  >|  «BStntUel»  KrukenUBHrDilSKI  nad  I  prin 
BhiiiHr  mit  liW  Bttten,  kein  priT««>, 


OflTene  Stellen. 


Böhmen.  Districtsarztesstelle  in  Voselets. 
Bez.  Strakonitz,  mit  19  Ortschaft,  mit  6407  Einw. 
Gehalt  400  fl.,  Reiaepauschale  160  fl.,  von  der 
Herrschaft  Voseletz  240  fl.,  freie  Wohnung 
mit  Garten  und  6  Meter  Brennholz.  Verpflich- 
tung* zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 

Die  im  Sinne  des  §  ö  des  Gemeindesanitäts- 
gesetzes vom  23.  Februar  1888  instruirten  Ge- 
suche sind  an  den  Bezirksausschuss  in  Horai- 
dowitz  einzusenden. 

Mähren.  Herrschaftsarztesstelle  auf  dem 
fÜrsterzbischOflichen  Eisenwerke  Friedland 
bei  Mistek. 

Jahresgehalt  yon  600  fl.,  nebst  freiem  Quar- 
tier und  Garten,  ein  Holzdeputat  von  30  Baum- 
meter weichen  Brennholzes  und  Pensions- An- 
spruch nach  den  Statuten  des  OlmUtzer  Fürst- 
eizbisthums  lediglich  von  diesem  Gehalte  und 
Deputate,  sowie  ein  jährliches  Pauschale  yon 
650  fl.  zur  Haltung  von  Dienstpferden  ver- 
bunden. Verpflichtung  zur  Leistung  der  un- 
entgeltlichen ärztlichen  Behandlung  der  f.  e. 
Eisenwerks-  und  Forstbeamten  und  der  Forst- 
bediensteten sammt  deren  Familienangehörigen 
sowie  der  Holzarbeiter  im  Rajon  des  Ostra- 
yitzer  Forstamtes. 

Ausser  Obigem  wird  dem  Arzte  die  Behand- 
lung der  Werksbruderlade-Mitglieber  der  f.  e. 
Berg-  und  Hüttenwerke  zugewiesen  werden, 
fUr  welche,  sowie  fttr  alle  sonstigen  Functionen 
eines  Werkbruderladearztes  vom  Vorstande 
der  letzteren  ein  Jahrespauschale  von  900  fl. 
und  ein  jährlicher  Beitrag  von  100  fl.  zur 
Pferdeerhaltung  ohne  Pensionszusicherung  mit 
dem  Rechte  einer  dreimonatlichen  Kündigung 
bewilligt  ist. 

Auch  liegt,  insolange  keine  Ofientliche  Apo- 
theke in  Friedland  errichtet  sein  wird,  die 
aber  nun  erstrebt  wird,  die  Verpflichtung  vor, 
dass  der  betrefiende  Arzt  eine  Hausapotheke 
halte. 


Der  Bewerber  muss  graduirter  Axst,  der 
deutsehen  und  böhmischen  Sprache  TollkoBmeB 
mächtig,  höchstens  40  Jahre  alt  sein  und  sieh 
wegen  der  im  Gebiige  häufig  erfördttriichen 
Praxis  einer  kräftigen  Gesundheit  erfreuen. 

Die  diesbezüglichen,  gehörig  instmirteo  Ge- 
suche und  Nachweise  über  die  bisherige  Pra- 
xis (eine  solche  in  einem  Spitale  erwünscht) 
sind  bis  10.  September  d.  J.  an  die  Diri&> 
tion  der  f.  e.  Berg-  und  Hüttenwerke  in  Fried* 
land  einzusenden,  woselbst  auch  die  Instrac- 
tionen  für  den  herrschaftlichen  und  den  Bni- 
derladedienst  zur  Einsicht  erliegen. 

Antritt  dieser  Stelle  längstens  Ende  Sepiea- 
ber  et  J. 

Niederösterreich.  Gemeindearstesstelle  in 
Eisgarn  und  Karlstein,  Bezirk  Waidhofes 
a.  d.  Thaya,  für  die  Sanitäts-Gemeindegrappe 
Eiagam,  Eggem  Hirschenschlag,  Leopoldsdorf, 
Gross-Badischen,  Keinberg-Litschau  und  Reia- 
gers,  beziehungsweise  Karlstein,  Gl^pfritzscUaf 
und  Münichreith. 

Mit  diesen  Stellen  ist  verbunden  in  Eisgan 
eine  Subvention  von  jährlich  60O  fl.  ans  dea 
niederösterreichischen  Landesfionde ,  fisrscr 
150  fl.  von  den  betreffenden  Gemeinden,  be- 
ziehungsweise in  Karlstein  eine  Snbvestioa 
von  400  fl.  und  eine  Zulage  von  100  fl.,  Ar 
die  Besorgung  des  Gemeinde-Sanitätsdiräles 
mit  der  Verpflichtung  zur  Haltung  einer  Haus- 
apotheke. 

Gesuche  um  diese  Stellen  sind  unter  Vorlage 
des  Diplomes,  des  Heimatsscheines,  des  Sittss- 
zeugnissea,  des  NachweLses  über  die  phjiisek 
Tauglichkeit,  sowie  der  Zeugnis^  Über  ik 
bisherige    Verwendung   ehestens   an   den  Oe- 

;  roeinde Vorsteher  in  Eis  gar  n,  beziehungsweia 

I  in  Karlstein  zu  richten. 


Verbreitung  ansteckender 


in  Ungarn. 


Am  7.  August  1894  herrschten  dem  vom   kgL  nngar.  Ackerbauminiiterinm  herauagegebsiMB 
weise  zufolge: 

Maul-  und  Klauenseuche  in   17  Comitaten,  —  Stadt,  45  Orten,    366  Höfisn 


Lungenseuche 

10 

Milzbrand 

51 

Rothlauf  der  Schweine 

50 

Rotz  und  Hantwnrm 

42 

Pocken 

9 

Räude 

36 

Wuthkrankheit 

42 

Bläschenausschlag 

8 

—       > 

28 

29      > 

9  Städten, 

275 

409      > 

7       > 

807 

2475      > 

15       > 

154 

243      • 

—  Stadt, 

13 

39      > 

4  Städten, 

118 

481      * 

11      > 

212 

261      > 

1  Stadt, 

14 

29      > 

Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


Venntwortltebttr   Radaetenr:    Uiwl|  Werner.    VttrUff  von  Alf^i  HÖMer  in  Wien.    Draek  von  FrieirM  Jasssr  la  Win. 
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Beiblatt  zur  l¥oelienselirlft: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  1.  —  4.  Jänner  1894. 


Spitaisdienststellen  in  Bosnien-Hercegovina. 

Das  k.  und  k.  GemeiDsame  (Beichs-)  Finanas-MiDisterium  hat  nachstehende  Dienstesstellen  im  neuen  Lan- 

desspitale  in  Sarajevo  aasgeschrieben. 

In  dem  neuen  Landesspitale  in  Sarajevo  gelangen  im  Frühjahre  1894  die  Stellen  eines  Ver- 
walters und  eines  Yerwaltungs-Adjnncten  zur  Besetzung. 

Die  erstere  ist  mit  dem  Jahresgebalte  von  14Ü0  fl.,  der  Activitätszulage  von  600  fl.,  dem  Genüsse 
einer  Naturalwchnung  und  mit  dem  Range  der  VIII.  Diätenclasse ; 

die  zweite  mit  dem  Jahresgehalte  von  1000  fl.,  der  Activitätszulage  von  300  fl.,  dem  Quartier- 
gelde  von  200  fl.  und  dem  Range  der  IX.  Diätenclasse  verbunden. 

Die  Anstellung  erfolgt  vorläufig  provisorisch  und  nach  einjähriger  zufriedenstellender  Dienst^ 
leistung,  oder  bei  dem  unmittelbaren  Uebertritte  aus  einem  Staatsdienste  in  der  Monarchie  eventuell 
sogleich,  in  definitiver  Eigeoschaft,  wodurch  alle  aus  der  Pensionsvorschrift  für  bosnische  Beamte  ent* 
springenden  Rechte  erworben  werden. 

Bewerber  um  diese  Stellen  müssen  österreichische  oder  ungarische  Staatsbürger  oder  bosnische 
Landesangehörige  sein,  und  sollen  eine  befriedigende  Verwendung  in  der  Spitalsverwaltung  oder  im 
Oekonomate,  bei  der  Ca ssa- Manipulation  oder  bei  der  Materialien- Verwaltung  einer  andern  ähnlichen 
Anstalt  aufweisen  können.  Für  die  Verwalterstelle  insbesondere  ist  eine  einjährige  Dienstleistung  auf 
einem  höheren  Posten  bei  einer  derartigen  Administration  nachzuweisen. 

Die  bezüglichen,  an  die  bosnisch-hercegovinische  Landesregierung  in  Sarajevo  zu  richtenden 
Competenzgesuche  haben  auch  die  Angabe  der  Sprachkenntnisse  (insbesondere  der  Renntniss  einer 
slavischen  Sprache),  sowie  der  Heimatszuständigkeit  und  der  persönlichen  Verhältnisse  des  Bewerbers 
zu  enthalten  und  sind  ausser  mit  den  Nachweisen  über  die  bisherige  Verwendung  auch  mit  dem  Tauf- 
oder Geburtsscheine  und  mit  dem  von  einem  Amtsarzte  ausgestellten    Gesundheitszeugnisse  zu  belegen. 

Diese  Gesuche  sind  —  und  zwar  von  Seite  angestellter  Bewerber  im  Wege  der  vorgesetzten 
Dienstbehörde  —  vorschriftsmässig  gestempelt,  bis  Ende  Jänner  1894  entweder  bei  der  genannten 
Landesregierung  in  Sarajevo  oder  bei  dem  gemeinsamen  Ministerium  in  Wien  (Bureau  für  Angelegen- 
heiten Bosniens  und  der  Hercegovina)  einzureichen. 


In  dem  neuen  Landesspitale  zu  Sarajevo  gelangen  im  Jahre  1894  mehrere  Wärterinnenstellen 
erster  und  zweiter  Classe  zur  Besetzung. 

Mit  diesen  Stellen  ist  nebst  der  freien  Wohnung  sammt  Beheizung  und  Beleuchtung  und  der 
vollständigen  Terköstig^ng  ein  monatlicher  Lohn  für  die  erste  Classe  von  30  fi.,  für  die  zweite  Classe 
von  25  fl.  verbunden. 

Bewerberinnen  um  diese  Stellen  müssen  die  österreichische  oder  ungarische  Staatsangehörigkeit 
oder  die  bosnisch-hercegovinische  Landesangehörigkeit  besitzen  und  auch  einer  slavischen  Sprache 
kundig  sein. 

Sie  haben  ihr  Competenzgesuch  mit  dem  Tauf-  oder  Geburtsscheine,  einem  von  einem  Amtsarzte 
ausgestellten  Gesundheitszeugnisse  und  mit  den  Zeugnissen  über  ihre  bisherige  Verwendung  zu  belegen 
und  bei  der  Bewerbung  um  einen  Posten  erster  Classe  eine  mehrjährige  vorzügliche  Verwendung  in 
einem  Erankenhause  nachzuweisen.  Den  Aufgenommenen  werden  die  einfachen  Zureisekosten  vergütet 
und  können  auch  Reise  Vorschüsse  ertheilt  werden. 

Die  Competenzgesuche  sind  an  die  bosnisch-hercegovinische  Landesregierung  in  Sarajevo  zu 
richten  und  bis  längstens  Ende  Januar  entweder  bei  derselben  in  Sarajevo  oder  bei  dem  gemeinsamen 
Ministerium  in  Wien  (Bureau  für  die  Angelegenheiten  Bosniens  und  der  Hercegovina),  mit  den  vor- 
schriftsmässigen  Stempeln  versehen,  einzureichen. 


Das  Inhalt»-Terzeichni»8   zum    V.  Jahrffange  d.  Bl.  wird  mit  einer 
der  nftchsten  Nniumern  aiisit^egeben. 
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Anmerkung.     Die  Rubrik  Oe«ammt-Brkrankaiia:8fllle  nmfiuat   die  in  der  Berichteperiode    xugewaehaenea 
der  Toranffefangenen   Beilohteperiode  Terbllebenen  Kranken. 


Offene  Stellen. 


Mfthren.  Directorsstelle  bei  den  mähr. 
Landeskrankenanstalten,  mit  welcher  ein  Qe- 
halt  von  jährlichen  2200  11.  nebst  dem  An- 
sprüche auf  fUnf  Quinquennalzulagen  a  200  fl., 
dann  eine  Activitätsznlage  im  Betrage  von 
jährl.  175  fl.,  endlich  die  Naturalwohnung  mit 
normalmässiger  Beheizung  nnd  iusolange  diese 
Naturalwobnung    nicht     vorhanden     ist , 


ein 


Wohnungs-    und  Beheizungspauschale  im  Be- 
trage von  jährl.  700  fl.  verbunden  ist. 

J3em  Director  obliegt  neben  der  Besorgimg 
der  ihm  statutenmassig  zustehenden  Ldtuf 
und  Vertretung  der  Anstalt  die  unmittelbare 
Besorgung  einer  Krankenabtheilnog  mit  den 
einem  Primarärzte  obliegenden  Verpflichtangen. 
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:  1893  in  Evidenz  gehaltenen  Fälle  von  lofectionskrankheiten. 
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D  der  für  Oalizien  und   die  Bukowina  angeaeuten  Zahl  der  Oemeinden  und  Ortschaften  sind,   n.  zwar  bei    Oalisien  4724 
Kowina  186  Ontugebiete  inbegrifi^n. 


Bewerber  um  diesen  Dienstposten  haben 
ire  gehörig  instrnirten  Gesuche  mit  dem  Nach- 
eise  der  Erlangung  des  medicinischen  Doctor- 
rades,  mit  ihren  sonstigen  Befähigungsdiplomen 
nd  den  Belegen  über  die  Ausübung  der  ärzt- 
chen Praxis  und  insbesondere  über  etwaige 
ereits  geleistete  Spitalsdienste,  sowie  über  die 
[enntniss  beider  Landessprachen,  über  ihr 
ilter,  ihren  Stand  und  Charakter  und  Über 
ie  österreichische  Staatsbürgerschaft  bis  zum 
5.  Jänner  1894  bei  dem  mähr.  Landes - 
Ausschüsse  einzubringen. 

Auch    haben    sie   anzugeben,    ob    und    in 


welchem  Grade  sie  mit  Bediensteten  des  Landes 
verwandt  oder  verschwägert  sind. 
Oberösterreich.  K.  k.  Veterinär-Concipisten- 
s teile.  Bei  der  Statthalterei  in  Linz  gelangt 
die  Stelle  eines  Veterinär-Concipisten  in 
der  X.  Rangstclasse,  eventuell  bei  einer  poli- 
tischen Bezirksbehdrde  in  Oberösterreich  die 
Stelle  eines  k.  k.  Bezirksthierarztes  in 
der  XI.  Rangsdasse  zur  Besetzung. 

Bewerber  um  eine  dieser  Stellen  haben  ihre 
gehörig  documentirten Gesuche  bis  10.  Jänner 
1894  bei  dem  k.  k  o.-ö.  Statthalterei  Präsi- 
dium in  Linz  einzubringen. 
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Uebersicht 

über  die   Verbreitnog  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindem,    Bezirken,   Orten    nnd  HMieii 
laut  der  am  31.  December  1893  vorgelegenen  Berichte  der  poUt.  LandeebehOrden. 

Ans  der  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Stand  sammtZnwachs  in  der  WoebenberichlBperiod«»^ 
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▲nmerknnff.  Rinderpest  Ist  in  den  im  Relchsratbe  vertretenen  Könl^relohen  nnd  Lindem  nicht 
anfffetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortachaften  iat  die  der  Gntagebiete  inbegriffen. 
**)  Auch    die    früheren    im    »Osterreiohiaehen   SaaitCteweeenc    TeröffentUehten  Üeberaiehtan   wiesen    die  JeweOfi 
Oesammtsahl  der  Besirke ,  Orte  nnd  HOfs  naeh,  in  welchen  ▼ersenchte  Thiere  von  der  letsten Berichtsperiode  ▼arbüeb» 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewachaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  31.  December  1.  J.  herrschten  dem  vom  kg-L  nngar.  Aekerbauministerinm  herans^^beiwn  Ai 
weise  snfolg'e: 


ManU  nnd  Klauenseuche 
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8  Städten, 

164 

223       > 

Rothlaaf  der  Schweine 

28 

5       > 

75 

670      . 

Rots  und  Hautwnrm 
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Bläschen  ansschlag 
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ist 

nicht 

aufgetreten. 

VerantwortUcher  Redactenr:    Ludwig  Wereer.    Verlag  Ton  Alfred  H6lder  in  Wien.    Druck  von  FHidrIoll  Jasper  Im  Wka. 
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Reiblatt  zur  WoehenMelirlflt: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen/' 

Nr.  2.  -  U.  Jänner  1894. 


OfTene  Steilen. 


Bdhmen.  DiBtrictRarztes  .stelle  in 
Eirchschlag,  mit  einem  JahresgehAlte 
von  400  fl.  nnd  einem  Reisepauschale  von 
80  fl.  Der  District  unifasst  3  Gemeinden  mit 
3016  deutschen  Elinwohnern. 

Die  mit  den  im  §  ö  des  Gesetzes  vom 
23.  Februar  188B,  L.  G.  Bl.  Nr.  6,  angeführten 
Nachweisen  belegten  Gesuche  sind  bis 
15.  JAnner  18i^4  beim  Bezirksausschüsse 
in  Krumau  einzubringen. 

Die  Besetzung  dieser  Stelle  erfolgt  auf  ein 
Jahr  provisorisch. 

Districtsarztes  stelle  inUnter- 
H  b  y  t  mit  11  Gemeinden  und  8  zngetheilten 
Ortschaften  mit  5407  Einwohnern  und  einem 
Flächenranme  von  93  km-.  Jahresgehalt  400  fl., 
Reisepauschal  186  fl.,  freies  Quartier,  Berech- 
tigung zur  Führung  einer  Hausapotheke,  Aus- 
sicht auf  die  Zuweisung  der  ärztlichen  Behand- 
lung des  Forstpersonales  und  der  ständigen 
Waldarbeiter. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
des  erlangten  Doctorgrades,  des  Alters,  der 
biaherigen  Verwendung,  der  Zuständigkeit  und 
des  Wohlverhaltens  bis  längstens  Ende 
Jänner  d.  J.  beim  Bezirksausschusse  in 
Pfibram  einzubringen. 
Galizien.  Stadtarztesstelle  inSk  alat. 
Gehalt  200  fl.  Bewerber,  welche  Doctoren  der 
gesammten  Heilkunde  sein  sollen,  haben  ihre 
Gesuche  bis  15.  Jänner  1894  an  das 
Bürgermeisteramt  in  Ska^at  zu  richten. 


Gemeindearztesstelle  in  dem 
Städtchen  Eaiiczuga,  Laücuter  Bezirkes. 
Jährlicher  Gehalt  300  fl.  und  freie  Wohnung. 
Gesuche  sind  an  das  Bürgermeisteramt  in 
Ka^czuga  zu  richten. 
Niederösterreich.  Arztesstelle  in 
F  ranzen,  Bezirk  Zwettl,  mit  1300  Ein- 
wohnern, freie  Wohnung  und  Subvention.  Be- 
werber haben  sich  an  das  Gemeindeamt 
Franzen  un<  weitere  Auskünfte  zu  wenden. 

Gemeindearztestelle  für  die  Sa- 
nitätsgruppe Grafenwürtli-  Seebarn, 
mit  dem  Sitze  in  Grafenwörth.  Fixe  Bezüge : 
200  fl.  Subvention  vom  niederOsterr.  Landes- 
ausschupse,  100  fl.  Quartiergeld  von  der  Ge- 
meinde GrafenwQrth,  30  fl.  für  die  Ausübung 
der  Todtenbeschau  in  Grafenwörth,  20  fl.  für 
die  Ausübung  der  Todtenbeschau  in  Seebam. 
Bewerber  haben  ihre  ordnungsmässig  be- 
legten Gesuche  an  die  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaft Tulln  oder  an  die  Gemeinde  Grafen- 
wörth zu  richten. 

Nähere  Auskünfte  können  bei  der  k.  k.  Be^ 
zirkshauptmannschaft  Tulln    erhalten    werden, 

Niederösterreich.  K.  k.  Bezirksthierarztes- 
s teile  (in  provisorischer  Eigenschaft)  mit  den 
Bezügen  der  XI.  Rangsclasse.  Vollständig  in- 
struirte  Gesuche  sind  längstens  bis 31.  Jänner  d.J. 
beim  k.  k.  n.-ö.  Statthalterei-Präsidium  zu 
überreichen. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Russland.    Epizootien.  '*') 

R  inderpest. 

In:     II.   Oiaiia.     U93  sind   in  Russland  an  der  Rinderpest  gefallen  (vertilgt  worden)  Rinder 

A.  In  Grossrussland  im  Gouvernement:  Woronesch  1  (1),  und  Tambow  7  (2). 
H.  In  Kieinrussland  im  Gouvernement:   Charkow  8  (88). 

C.  In  Östrus  sland  in  den  Gouvernements:  Astrachan  1  (125),  u.  Donische  Kosaken  59  (5262). 

D.  In  Südrussland  im  Gouvernement:  Jekaterinoslaw  762  (615). 

.  In  K  aukasien  in  den  Gouvernements:  Kuban  2128  (43),  Stawropol  1C073  (7406),  Terek  191  22). 

Während  dieses    Zeitraumes  bestand  in  Tran  skaukasien  und  im  asiatischen    Russ- 
land, wo  die  Massregel  der  Keulung   noch   nicht   eingeführt   ist   oder    nur   zeitweilig  besteht,   die 
Rinderpest   in  folgenden  Gouvernements-.  Dagestan,  Klisabethpol,  Irkutsck  und  Transkatalsk. 

*)  Siehe  Beiblatt  sn  Nr.  88  und  50,  Jahrgang  1898. 


Das  iDtaalfs-YerzeictanlNB  zmn   ¥•  Jahrgänge  d.  Bl.  wird  mit.  einer 
der  nflchsten  ]Nuniniern  ansgegeben. 
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K.  k.  «latUllaobe  GaRtral-CoMinltaliiR. 


Uebersicht 

Aber  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Landern,    Bezirken,   Orten   nad  HSfen 
laut  der  am  7.  Jänner  1894  voigelegenen  Berichte  der  polit.  LandetbehOrdea. 

Aii^der  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Stand  sammtZnwachs  in  der  Wochenberiehteperiode.**) 
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Anmerkung.   Rinderpest   lat  in  den  im  Reiohsratbe  ▼ercretenen  KÖnlffrelohen  und  Lindem  nicht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  d«r  Ortvohatten  iat  die  der  GncBRebiei«  inbtigrlffen. 
**)   Auch    die    früheren    im    »österreichischen    Sanitäuwesenc    ▼eröffentUchten  Uebenichten    wieeen    die  Je««iU|* 
Gesa  mmtsahl  der  Bezirke  ,  Orte  und  Uofe  nach,   in  welchen  Tersenchte  Thiere  Ton  der  letxien  Beriehtsperiode  v»rot*«6«B 
oder  in  der  betreffenden  PeriodA  muffewaehs«u  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thiericrankheiten  in  Ungarn. 

Am  21.  December  1893  herrschten  dem  vom  kg\.  ungar.  Ackerbauminiaterium  herans|pefreb«n«tn  Aas* 
weise  xiifolf^e: 

Maul-  und  Klau  euseuche  in  22  Comitaten,  —   Stadt, 


Lungenseucbe 

Milzbrand 

Rothlanf  der  Schweine 

Kots  und  Hantwurm 

Pocken 

Rande 

Wuthkraukheit 

BläflchenauHSchlag 


» 
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13 
42 
28 
37 

12 

2ö 

34 
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8  Stfidten, 

ö  » 
15  > 
—  Stadt, 

2  Städten, 

8       • 

2       » 


68  Orten, 

76 

163  > 

77  > 

142  > 

29  » 

45  > 

101  » 

8  > 


796  H5feo 
190 
227 
588 
218 
51 
153 
120 

121 


Rinderpest  ist  uicht  aufg'etreten. 


Verantwortlicher  Redactenr:    Ludwig  Werner.     V«.rlaK  'on  Alfred  Holder  in  Wien.     Dmck  Ton  Friedriok  Jeseer  I"  Wiee. 
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Beiblatt  zur  UToelieiiselirlfVi: 

)as  österreichische  Sanitätswesen.** 

Nr.  3.  — 18.  Jänner  1894. 


OfTene  Stellen. 


nen.  Districtsarztesstelle  in  Wsches- 
R  r  mit  6  Gemeinden  und  2439  Einwohnern 
Jhmischer  Nationalität.  Jahresgehalt  400  fl., 
eisepauschale  150  fl.  und  fireie  Wohnnng, 
er  Posten  wird  vorlftufig  provisorisch  anf  die 
aner  eines  Jahres  besetzt.  Die  im  Sinne  des 
5  des  Gemeindesanitätsgesetzes  vom  23.  Febr. 
^88  instruirten  Gesuche  sind  bis  1.  Februar 
^94  an  den  Bezirksausschuss  in  Königgrätz 
1  richten. 

atien.  Secun dar arztesstelle  im  Lande s- 
pitale  und  der  Irrenanstalt  in  Sebenico 
it  dem  Gehalte  von  jährlich  1000  fl.  Die 
it  dem  Diplome,  dem  Zeugnisse  über  die  bis- 
irige  Verwendung  und  der  Kenntniss  der  serbo- 
oatischen  und  italienischen  Sprache  belegten 
»suche  sind  bis  20.  Jänner  1894  an  die 
»italsdirection  in  Sebenico  zu  leiten. 

zien.  Districtsarztesstelle  in  Rjbo- 
r  c  z  e.  Dobromiler  Bezirkes  mit  18  Gemein- 
n,  9972  Einwohnern  und  164-2  Quadrat- 
lometer  Flächenausmass.  Gehalt  500  fl., 
nsepauschale  250  ß.  Bewerber  um  diesen 
enstposten,  mit  welchem  die  Verpflichtung 
r  Haltung  einer  Hausapotheke  verbunden 
;,  haben  ihre  Gesuche  bis  zum  15.  Fe- 
rn a  r  1894  an  den  Bezirksausschuss  in 
)bromil  einzusenden. 

Districtsarztesstelle  in  Laka, 
mborer  Bezirkes  mit  16  Gemeinden,  16.858 
nwohnem  und  229  Quadrat-Kilom.  Fläch en- 
smass.  Gehalt  500  fl.,  Reisepauschale  275  fl. 
)r  Districtsarzt  ist  verpflichtet  eine  Haus- 
otheke  zu  führen.  Gesuche  sind  bis  Ende 
inner  1894  an  den  Bezirksausschuss  in 
.mbor  zu  richten. 

Districtsarztesstelle    in  Kron- 
en k  o,    Dobromiler    Bezirkes   mit    20    Ge- 


meinden, 8772  Einwohnern  und  193*58  Qua- 
drat-Kilometer Flächenausmass.  Gehalt  500  fl., 
ReisepauBchale  290  fl.  Gesuche  um  diesen 
Dienstposten,  mit  welchem  die  Verpflichtung 
zur  Haltung  einer  Hausapotheke  verbunden 
ist,  sind  bis  15.  Februar  1894  an  den 
Bezirksausschuss  in  Dobromil  zu  richten. 

Mähren.  Districtsartesstelle  in  Bittischka 
O  s  s  o  w  a.  Jahresgehalt  800  fl.,  Verpflichtung 
zur  Haltung  einer  Hausapotheke.  Gesuche  mit 
dem  Taufscheine  und  dem  Nachweise  des 
erlangten  Doctorgrades  sind  bis  20.  Jänner 
an  den  Vorsitzenden  der  Sanitätscommission 
Josef  Steinhauser  in  Bittischka  Ossowa 
zu  richten. 

Salzburg.  Beschauthierarztes-Stellen.  Für 
die  Besorgung  der  Viehbeschau  in  den  Eisen- 
bahnstationen Salzburg  und  Strasswal- 
chen. 

Mit  der  Stelle  in  Salzburg  ist  eine  Re- 
muneration von  jährlich  800  fl.  (Achthundert) 
und  mit  jener  in  Strasswalchen  von  500  fl. 
(Fünfhundert)  Gulden,  zahlbar  in  monatlichen 
Decursiv-Raten  verbunden. 

Competenzfähige  Bewerber,  d.  s.  diplo- 
mirte  Thierärzte,  haben  ihre  ordnungsmässig 
belegten  Gesuche  unter  Nachweisung  ihrer 
bisherigen  Verwendung  bis  5.  Februar  1894 
bei  dem  Präsidium  der  k.  k.  Landesregierung 
in  Salzburg  einzureichen. 

Steiermark.  Gemeindeartesstelle  in  Knm- 
b  e  r  g  bei  Graz.  Die  Bezüge  sind  nach  den 
Normen  des  steiermärkischen  Landessanitäts- 
gesetzes bemessen.  Die  Aerzte,  welche  anf 
diesen  Posten  reflectiren,  haben  sich  unter 
Darlegung  eines  kurzen  Curriculum  vitae  an 
die  Gemeinde  -  Vorstehung  in  Kumberg  zu 
wenden. 


]>as  Inhalts-Terzeletanlss  zum  ¥•  Jatarf^ange  d.  Bl.  wird  mit  dieser 
Kammer  ansKen^eben. 
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Uebersicht 

über  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindem,    Beairken,   Orten   und  HBCn 
laut  der  am  14.  Jänner  1894  Torg^elegenen  Berichte  der  polit.  LandeebehVrden. 

Ans  der  frfiheren  Berichtsperiode  ▼  e  r  b  1  i  e  b  e  n  e  r  8 1  a  n  d  8  a  m  m  t  Z  u  w  a  o  h  ■  in  der  WoehenbericfatiperMda.**) 
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Anmerkunff.  Rinderpest  ist  In  den  Im  Relohsratbe  Tertretenen  Kdnifreiohsn  nnd  Lande  n 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortaehaften  ist  die  der  Outsgebiete  Inbegriffen. 
**)  Aneh    die    früheren    im    >6eterreiehiMhen   SanitiMweMn«    TerSfllraitliehten  Ueberriekten  wleten    dk 
Getammtsahl  der  Besirke ,  Orte  nnd  Hftfe  naoh,  in  welchen  Tersenehte  Thiere  von  der  letaiea  Bertehtiperiede 
oder  in  der  betreffenden  Periode  lugewaehaen  waran. 


nickt 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  28.  December  1893  herrschten  dem  vom  kg\.  ang^ar.  Ackerbanministerinm  heraasgepabenen 
weise  zafolge: 

Maul-  nnd  Klanensench«  in  22  Comitaten,  —  Stadt, 


Lnngenseuche 

IB 

MiUbrand 

38 

Rothlauf  der  Schweine 

26 

Rots  nnd  Hantwurm 

36 

Pocken 

14 

R&nde 

25 

Wuthkrankheit 

34 

Bläschenausschlag 

» 

4 

—  Stadt, 

63  Orten,     748  H5fen 

—       » 

76       . 

190        : 

8  Städten, 

164       . 

225         : 

5       > 

78       . 

578      > 

15       > 

130      > 

208      ^ 

—  Stadt, 

27      « 

51      < 

2  Städten, 

48       > 

176      « 

7       > 

100      1 

132      ^ 

2       > 

8      > 

n    1 

► 

Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


Verantwortlieher  Redactenr:   Lsdwls  Wsnsr.    Verlag  Ton  Alfttd  Hfilder  in  Wien.    Dmek  Ton  Frieirltk  laspsfia  Wiae. 
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lleiblatt  zur  UToeiteitselirift: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen.** 

Nr.  4.  —  25.  Jänner  1894. 


OfTene  Stellen. 


Böhmen.  Districtsarztegstelle  in  Redenits, 
anderthalb  Standen  von  Kaaden,  f&r  4  poli- 
tische Gemeinden  mit  20  Ortschaften,  47  km^ 
Flächenraum,  2546  Einwohnern.  Gehalt  400  fl. 
Reisepaoaohale  94  fl. 

Geeuche  diplomirter  Aerzte  oder  Wundftrzte 
bis  Ende  März  1894  an  den  Kaaden-Dap- 
pauer  Beaarks-Ausschuss. 

Districtsarztegstelle  in  Mnichowitz 
mit  8  Gemeinden  mit  4022  Einwohnern.  Ge- 
halt 400  fl.,  Reisepauschale  90  fl.  36  kr.; 
Berechtigung  zur  Haltung  einer  Hausapotheke. 
Gauche  mit  den  im  Landessanitätsgesetze 
vom  23.  Februar  1888  §  5  geforderten 
Nachweisen  sind  bis  Ende  Februar  1894  an 
den  Bezirksausschuss  in  Riöan  zu  richten. 

Districtsarztesstelle  in  Scheles  mit 
13  Gemeinden,  8ö'3  Quadrat- Kiiom.  Flächen- 
ausmass  mit  4071  Einwohnern.  Jahresgehalt 
400  fl.,  Reisepauschale  170  fl.  und  von  der 
Gemeinde  ein  Jahresbeitrag  von  100  fl.  Be- 
werber um  diese  vorläufig  provisorisch  auf 
ein  Jahr  zu  besetzende  Stelle,  welche  der 
deutschen  Sprache  in  Wort  und  Schrift  mächtig 
sind,  haben  ihre  im  Sinne  des  §  5  des  Ge- 
setzes vom  24.  Februar  1888  belegten  Ge- 
suche bis  10.  Februar  d.  J.  an  den  Bezirks- 
ausschuss  in  Jechnitz  einzusenden, 
ßalizien:  Districtsarztesstelle  in  dem  Städt- 
chen Lubycza,  Rawaer  Bezirkes;  jährlicher 
Gehalt  500  fl.;  Reisepauschale  200  fl.;  Be- 
rechtigung zur  Führung  einer  Hausapotheke. 
Gesuche  sind  bis  zum  10.  Februar  1.  J.  an 
den  Bezirksausschuss  in  Rawa  ruska  zu 
richten. 

Districtsarztesstelle  in  dem  Städtchen 
Janow,  GrodekW  Bezirkes  mit  einem  Jahres- 
g^ehalt  von  600  fl.  und  einem  Reisepauschale 
von  270  fl.  Der  District  umfasst  20  Gemeinden 
mit  12941  Einwohnern  mit  einem  Flächen- 
raum von  223  Quadratkilometer.  Bewerber 
haben  ihre  Gesuche  längstens  bis  zum  15. 
Februar  1  J.  beim  Bezirksausschusse  in 
Grodek  einzubringen. 
fähren.  Districtsarztesstelle  in  Gross-La- 
tein, mit  den  Gemeinden  Lutteiu,  Treptschin- 
Henneberg,  Antlersdorf  und  Klein-Latein.  Gehalt 


400  fl.  und  vorläufig  freie  Wohnung.  Gesuche 
sind  bis  31.  Jänner  1.  J.  an  die  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft Olmiltz  oder  an  den  Vor- 
sitzenden der  Gesundheits-Commissiou  Josef 
Mendlik  in  Gr.-Latein  einzusenden. 

OberOsterreich:  Gemeindearztesstelle  in 
Ostermiething,  Bezirk  Wildshut,  mit  1492 
und  den  zugewiesenen  Gemeinden  Torsdorf 
und  Radegund  mit  zusammen  1635  Einwoh- 
nern. Bfit  dem  Posten  ist  die  Besorgung  der 
Sanitätsagenden  im  Sinne  des  Sanitätsgesetzes 
vom  22.  September  1893,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  35, 
und  das  mit  demselben  garantirte  Einkom- 
men verbunden. 

Bewerber   haben    ihre   Gesuche    bis    Mitte 
'Februar    d.    J.    an    die    k.  k.  Bezirkshanpt- 
mannschaft  Braunau  am  Inn  einzusenden. 

Schlesien:  Gemeindearztesstelle  in  Tho- 
masdorf-Adelsdorf, Bezirk  Freiwaldau,  mit 
4513  Einwohnern  in  schöner  Gebirgsgegend 
mit  frequentem  Touristenverkehr  im  Sommer. 
Landessubvention  400  fl.,  Gemeindebeitrag 
450  fl.  Wohnsitz-  in  Nieder-Thomasdorf.  Ausser 
den  instructionsmässigen  Verpflichtungen  ob- 
liegt dem  Arzte  die  Armen  behandln  ng,  die 
Todten-,  Vieh-  und  Fleischbeschau  in  den  ge- 
nannten Gemeinden. 

Bewerber  haben  ihre  Gresuche  bis  zum  15.  Fe- 
bruar d.  J.  beim  Gemeindevorstande  in  Tho- 
masdorf einzubringen. 

Steiermark:  Arztesstelle  in  Luttenberg 
und  Klein  Sonntag,  mit  einem  jährlichen 
Einkommen  von  400  fl.  aus  der  Bezirkscassa 
Luttenberg. 

Mit  dieser  Stelle  kann  auch  diejenige  eines 
Distriotsarztes  fQr  die  Gemeinden  der  Pfarre 
Luttenberg  und  Kleinsonntag,  sowie  auch  jene 
für  die  Bezirkskrankencasse  in  Luttenberg  ver- 
bunden werden.  Es  würde  sich  sodann  das 
jährliche  feststehende  Einkommen  auf  zu- 
sammen 800  fl.  belaufen. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  die  im 
§  15  des  Landesgesetzes  vom  23.  Juni  1892 
vorgeschriebenen  Eigenschaften  besitzen,  haben 
ihre  Gesuche  beim  Bezirks- Ausschusse  Lutten- 
berg bis  5.  Februar  1.  J.  einzureichen. 
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Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 
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Anmerkung.  Rinderpest   Ist  in  den  im  Reiohsratbe  ▼ertrotenen  K6nigraiahen  und  I«ftndem  nicht 
aufgatraten. 

*)  In  dar  Zahl  der  Ortsohalten  ist  die  der  Ontt^ebtete  inbegriifen. 
**)  Auch    die    frflheren    im    »SatarraiehiMhen   SanltAttwaaenc    TerAffantUahten  üebeniebtaB   wiaeao    die  JawelBge 
Geiammtiahl  der  Beairke ,  Orte  und  H8fb  nach,  in  welchen  Tenenehte  Tbiere  Ton  der  letsten  Beriabtapariode  verblicbca 
oder  in  der  betreffenden  Periode  lugewaebaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  2.  Jänner  1894  herrschten   dem  vom  k^^L   ongar.   Ackerbaaministerinm  heraosfegebenes  Aas- 
weise  saftige: 

Maul-  and  Klauenseuche  in  20  Coraitaten,  —  Stadt, 


Lung-ensenche 

Milibrand 

Kothlauf  der  Schweine 

Rots  nnd  Hautwurm 

Pocken 

Rande 

Wnthkrankheit 

B  lasch  enausschlag 


> 


» 
» 

» 


13 
40 
26 
35 
13 
25 
34 
4 


» 


8  Städten, 

5  > 
15  > 
—  Stadt, 

2  Städten, 

7       > 

2       » 


59  Orten, 

76 
166 

83 
122 

26 

47 

100 

8 


> 

» 
> 


606  HSfen 

190  » 

231  > 

582  > 

203  * 

50  > 

177  . 

133  > 

21  > 


Rinderpest  ist  nicht  aufgetreten. 


Verantwortlieber  Redartenr:    Ladwlg  Warner.     V^rlair  von  Alfred  NSIdsr  in  Wien.     Dmek  Ton  Friedrieh 
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in  Wie». 


Beiblatt  zur  Woeitenselirlfl;: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen.*' 

Nr.  6.  —  1.  Februar  1894. 


Deutscher  Verein  für  öffentliche  Gesundheitspflege. 


Die  neunzehnte  Yersammlung 


zu 


Magdeburg 

wird  Tom  19.  bis  22.  September  1894  stattflnden. 


Als  Verhandlungsgegenstände  sind  in  Aussicht  genommen: 

1.  Die  Massregeln  zur  Bekämpfung  der  Cholera; 

2.  Hygienische  Beurtheilung  von  Trink-  und  Nutzwasser; 

8.  Die  Nothwendigkeit   extensiverer  Bebauung   und  die  rechtlichen  und  technischen  Mittel 
zu  ihrer  Ausführung; 

4.  Beseitigung  des  Kehrichts  und  anderer  städtischer  Abfälle,  besonders  durch  Verbrennung; 

5.  Abtritts-  und  Ausgusseinrichtungen  in  Wohnhäusern; 

6.  Zulässigkeit  der  Gasheizung  in  gesundheitlicher  Beziehung. 

Das   vollständige  Programm   wird   nach  Abschluss   der   mit   den   betreffenden   Referenten   noch 
schwebenden  Verhandlungen  bekannt  gegeben  werden. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  11.  Jänner  1894  herrschten  dem  vom  kgl.   ungar.  Ackerbauministerium  heransgetrebeneD  Aus- 
weise zufolge: 


Maul-  und  Klauenseuche 

in 

18 

Comitaten 

,  —   SUdt, 

56  Orten, 

593  HOfen 

Lungensenche 

13 

> 

—         » 

76 

190      » 

Milzbrand 

38 

t 

8  Städten, 

155 

221       > 

Rothlauf  der  Schweine 

24 

> 

5       > 

73 

526       ' 

Rotz  und  Hautwnrm 

33 

* 

15       » 

118 

193       > 

Pocken 

13 

» 

—  Stadt, 

21 

45       > 

Räude 

26 

• 

2  Städten, 

51 

195       > 

Wuthkrankheit 

35 

> 

7       > 

102 

137       . 

Bläschenausschlag 

4 

> 

2       » 

8 

'^2       » 

Rinderp 

est 

ist 

nicht 

aufgetreten. 
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3.  Wochenausweis 

in  den  ^röswren  Ssterr.  Stidten  and  Oemciad«  • 


• 

Städte 

Berecb- 

Gesammtsahl 

Anf 
1000 

Zahl 
der 

1 

1  Oeoammtsahl 

■  1 

Anf  \i 

1000    1  Ortsfremde 

Auf   |]nAa«4al:eii)ie  « 

>  iit'm 

2i 

K/  %C»\A  VW 

nete  Be- 

der  Lebend- 

Binw. 

Todt- 

1 

1 

der 

Binw.  ' 

'h\m 

4 
« 

1 

und 

<  ySlkernng 

Geborenen 

ent- 

Sebo- 

Gestorbenen  1 

ent- 



ent.                            5^^ 

ii\m 

Gemeinden 

'  f&r  Ende 
1893 

fallen 
Leb.- 

renen 

faUen 
Gestor- 

Zahl    0/^ 
,        der 

▼erst.     -  , — .  der  1 

JH 

m. 

1 

w. 

ZUM. 

gebor. 

m.  w. 

m. 

w. 

zus. 

bene 

1 

m.  |w.  Gest. 

Binh.  m. 

jw-  ]6cat.'|«i.  w. 

m  wM 

1 

Wien             .    . 

,1,450.657417 

413 

830' 

K     1     ■; 
29  7127  21340 

303  643ii23-0  13   6    30;22  4^0.76i25-88i  64^17  6| 

2 

Wr.-Neu8t*dt  . 

26.0761 

!    6 

6 

12 

23-9  j;  .    .  ; 

i    8 

4 

12'  23  9 

23-9     1 

.  1  8-3,  1   . 

«         •        4 

3 

Linz     .... 

49.475 

12 

14 

26 

27-8'   2  . 

17 

19 

36,;  37  8  '  5 

4  250  28  4 ,  4 

9361    3    1 

.    , 

4 

Steyr        .    .    . 

23.161 

3 

6 

9 

202  i.     . 

'  11 

7 

18^;  40  4  '     !  .      .    .  40-4    6"  2  44-4    1    2 

.    2. 

ö 

8al7.biirg      .    . 

27.924 

5 

11 

16 

29  8    ... 

1     6 

4 

lOil  18  6     2,  .   200;  14-9.  3    2  500    2  . 

• 

6 

Ora»     .    . 

116.475; 

28 

31 

59 

26  3  1  3  . 

36 

29 

65' 

29  0  :  8,  561-5J  23-2  13  1 4  41-5    7,  2 

3  . 

7 

Marburg  .    .    . 

20.722 
'     20.086 

2 

4 

6 

151 

1      '      1 

1     4 

8 

12 

301  '  21  .   16-7!  251  i  3    350^0  .     3 

^ 

**  4 

8 

Klagenfurt 

8 

3 

11 

28-5 

.1. 

1  13 

11 

24 

621     7    4;45gi33-6'  9    4*5 4-2;!  2«  . 

1  .  , 

9 

Laibach  •   .    . 

,      Hl. 620 

7 

10 

17 

280  i 

1 

1  i . 

15 

9 

24' 

395  !  6    5 45 81 21-4  t 

8    5  54  21   4  . 

2  .  , 

10 

Triest  .... 

161.585, 

50 

50 

lOO 

32-21 

2 

3 

60 

78  138|I  44-4 i]  2    31  36 i 428!  13, 19; 23-2   814 

3  l 

11 

GOrs     .... 

22.228 

1 

3 

5 

8 

18-7 

1       • 

• 

8 

8 

16i37-4  j.     2  12-5!  32-81    l'  .     63    1    1 

.    i 

;i2 

Pola     .... 

31.623! 

16 

14 

30 

493 

.         1 

10 

5 

15 

24-7     3    2  33-3, 16-4    4    2  400  .     l 

I 

113 

Innsbruck   «    . 

23.966 

1    5 

1 

6 

13  0 

. 

• 

14 

3 

17' 36-9  i  5    Ii35-3i23  9     5    135  3    2    1 

1 

14 

Trient .... 

21.958 

!    7 

8 

15 

355 

1 

• 

6 

4 

l6!23-7| 

•       • 

15 

Prag    .... 

188.140 

'78 

68 

146 

40-3 

7    2; 

76 

651141 

390 

21 

19  28-4  27  9  1.32123  39  014  17 

1   l 

16 

Karolinenthal 

20.624| 

1 

7 

8 

20-2t:.'  .j 

5 

1 

6 

151 

.  .    .      151 1:  h  .    16-7    2    1 

■ 

17 

Smichor  .    .    . 

35.935 

1  10 

11 

21 

30-4 1  . 

2| 

5 

8 

13.  18  8 

1 
•  1 

18-8  ;  . 

.      .42 

1  . 

18 

K6nigl.  Weinb. 

40.018 

1 

13 

5 

18 

23-4 

1 

• 

• 

;    6 

7 

13: 

169 

. 

16-9  1  .     .      .      21  2 

1   l 

19 

^iikov     .    .    . 

47.640| 

12 

16 

28 

30-6 

3 

9 

10 

19 

20-7 

. 

20-7    .     .  :    .   1 

2    7 

1  2 

20 

Asch    .... 

j      16.2611 

i    4 

2 

6 

19-2 

1 

• 

:  2 

2 

4 

12-8 

• 

• 

12-8'  . 

1 
•             • 

.  1    1 

•        • 

21 

Aussig     .    .    . 

1      25.782 

7 

6 

13 

26-2 

1 
•                 • 

i    6 

0 

11 

22  2 

•  ...  1  ■ 

22  2  i 

191-21 

• 

22 

Brüx    .... 

16.27b 

7 

5 

12 

38-3 

1 

•    1    • 

3 

4 

7 

224 

2 

.  ;28-6  16-0 !|  2..  286 j .    . 

.    .    . 

23 

Budweis  .    .    . 

29.859 

13 

7 

2o; 

34-8 

2,  . 

12 

7 

19| 

331 

1 

1  l0-5|i29  6i  3    i:2llL     I 

* 

24 

Eger    .... 

19.107 

9 

4 

13' 

35-4 

. 

6 

6 

12.. 

32-7 

1 
• 

1,  8-3!  29-9  1  1    2|25-Oi  5  3 

3 

25 

Gablous  .    .    . 

16.3391 

1 

6 

3 

^ 

28-6 

6 

2 

» 

25-5 

* 

. 

25-5  !  i:  .   12-5;  2!    i 

.     i  . 

26 

Kladno    .    .    . 

18.154 

8 

4 

12 

34-4 

\ 

1 

5 

2 

7: 

20-1 

1 

.   14-3,  17-211.  1  .i        1  1.  .1 

.••    I 

27 

Pilsen  .... 

53.499 

18 

18 

36 

350 

3 

1 

6 

11 

17. 

16-5 

• 

• 

.  ;;i6  5^  2 

.   118'.    5 

•     ■ 

28 

Reichenberg    . 

31.747 

6 

5 

11 

18-0 

1 

1 

11 

17 

2ä 

45-9 

2 

1 

10-7-:  40-9 

4 

4  28e:  1;  2 

.  •    .    ".12 

•  •!■! 

29 

Teplits     .    .    . 

18.331 

11 

3 

14 

39-7 

1 

• 

1 

4 

5 

14-2 

• 

• 

.    .14-2 

• 

.'.1 

30 

Warnsdorf  .    . 

19.200] 

4 

7 

11 

29-8 

* 

4 

6 

10' 

271 

* 

.   ';271' 

.  .  (  .  '     31.  1  i 

31 

Brttnn      .    .    . 

97.911 

:  26 

24 

50 

26-6 

1 

4 

38 

29 

671 

35-6 

10 

5  22-4  27-6  13   6'28-4!:i3  4|  1  ü  i, 
3  47-4  261:  6   4  52  6!  2.  .^       " -^ 

32 

Olmttts    .    .    . 

19.922; 

6 

4 

10 

261 

1 

1 

10 

9 

19, 

49-6 

6 

33 

Iglau       .    .    . 

23.993 

4 

7 

11 

23-8 

3 

7 

8 

15 

32-5 

* 

• 

.    ;32-5r 

.  (  .      .      2.1.    » ',  •  1 

34 

Mähr.  Ostrau  . 

20.982 

10 

10 

20 

49-6 

5 

5 

id 

24-8 

• 

• 

.   ,24-8 

m 

.  1   .   r  2  3 

•       . 

35 

Prossuitx     .    . 

i     22.001 

7 

9 

16 

37-8 

1 
•  1 

8 

5 

13'  30-7 

1 

• 

7-7  28-4 

1 

111541  5    1 

31 

36 

Sternberg    .    . 

15.740 

4 

3 

7 

231 

.  1 

7 

5 

12; 

39-61 

1  ■ 

• 

.     39-6 

1 

8-3|   1   .1 

• 

37 

Znaim      .    .    . 

15.148, 

1                                1 

i    8 

6 

14 

481 

,  , 

2 

5 

7 

240 

!.    . 

.      240    .     1 

l4o 

1   2 

.  1, 

38 

Troppau  .    .    . 

223.530 

5 

6 

11 

24-3 

1 

•  1 

11 

13 

24 

530 !i  3;  . 

12-5  46-4 

3    l 

16-7 

2    1 

'             ■ 

39 

Teschen  .    .    . 

15.741 

2 

6 

^ 

26  4 

1     1 
.    •  1 

6 

5 

11 

36-3  i  1 

2  27-3  26-4 

1.  4 

45*0 

"  •    • 

1 

40 

'  Lemberg      .    . 

132.722 

38 

37 

75 

294 

5 

2 

45 

43 

88 

34-5 

13 

15  31-8  -23  5 

14il8.36-^ll    4 

l  -. 

'41 

Krakau    .    .    . 

77.381 

26 

33 

59 

39*6 

• 

32 

38 

70 

47  0 

14 

15 

414  27-5' 

20,21  58-6,  e;  5 

3,  ;• 

42 

Brody  .... 

17.534 

2 

3 

5 

14-8 

i 

4 

8 

12. 

35  6 

1 

« 

8-3!  32  61 

2'  4  50-01  1  . 

•     -  1  • 

43 

Drohobycs  .    • 

17.916 

13 

14 

27 

78  4 

[  • 

• 

11 

6 

17 

49  3 

2 

1 

17-6  40-6    2    1  17-e' 

6    I 

1  . 

44 

Jaroslau  .    .    . 

18.662 

'  14 

10 

24 

66  9  ii . 

• 

3 

3 

6! 

16-7 

• 

• 

.    ,l6-7..    .'    .  !'l    ll 

1  1 . 

45 

Kolomea  .    .   . 

32.289 

!    6 

14 

2(1 

32-2 

. 

1 

8 

5 

13 

20-9 

• 

• 

.    ':  20-91 

.     .  i    .      2  3 

1  ij. 

46 

Przemjsl     .    . 

37.413 

i  1'' 

15 

32 

44-5 

1  • 

■ 

7 

6 

13 

181 

2 

2 

30-8  12-5 

ll  3.30-8  3 

1  J. 

47 
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1 
• 

■ 

_ 

•         1 

• 

# 

.   1,    . 

1     1 

1 

.:  .  i 

48 
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1 
• 

• 

1 

• 

1 
•     1  • 

1 

•  1 

• 

. 

• 

• 

• 

1 
• 

1               n 

1         ' 

•           •       1   ♦        * 

■'. -J- 

49 

Stryj    .... 

17.731 

;    7 

6 

13 

381  ;i  i;  2 

7 

6 

13 

381 

1 

1 

15  4  32-3 

.     1    7  7=  4   2 

2    1-. 

60 
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27.667 

• 

• 

• 

i 

1 

. 

• 

• 

• 

. 

• 

•   1 

.    •  1    • 

•                • 

•   •  ■;• 

51 
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28.228 

10 

12 

22 

40-5;;. 

■ 

8 

9 

17 

31-3 

1    .    i31'3 

.  :  2 11-8 

2   4 

•j^: 

52 

Csernowits  .    . 

56.390 

22 

20 

4ä 

38-7    . 

• 

i  21 

18 

39 

360 

6 

2  20-51 28-6 

i  5  .  12-8 

4    6 

2i  all 

53 

7»ATA      .... 

14.080 

4 

!2 

6 

22-2 

,  . 

'  1 

!    2 

.     5 

■     7 

25-9 

1 

2 

i42-9 

114-8: 

1 

.  1 

2 

42-9 

.     1 

•    1    •< 
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stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Rumänien.''') 

Von  ansteckenden  Thierkrankheiten  herrschten  in  Rumänien  im  Monat  Ockober  1893  (a.  St; 

Maul-  und  Klauensjeuche    .    .    .  in  19  Bezirken,  88  Orten. 

Rotz  und  Hautwurm »3         »  4       » 

Pocken »18         >  62       » 

Wuthkrankheit       -     2         »  2 

Räude »     1  Bezirkd,  1  Ort. 

•)  Siehe  Bpiblatt  zu  Nr.  4,  Jahrgang  1894. 


Bulgarien.'^) 

Von    ansteckenden  Thierkrankheiten   sind    in  Bulgarien    im    Zeiträume    vom    8.  Juli  bis  1.  Oc- 
tober  1893  (a.  St.)  neuausgebrochen: 

Maul-  und  Klauenseuche   ...  in    27  Bezirken,  41  Orten. 


Milzbrand 

.    .  »      4 

4       > 

Rotz  und  Hnutwurm      .    .    .    . 

*      3 

4       > 

Pocken   

»35 

89      > 

Räude 

.    .  >      5 

5       . 

Rothlauf  der  Schweine   .    . 

.    .  »     2 

9      » 

Wuthkrankheit 

.    .  »      4 

4       > 

*)  Siehe  Beiblatt  zu  Nr.  35,  Jahrgang  1893. 


Offene  Stellen. 


Böhmen.  Die  Stelle  eines  Districtsarztes  in 
Gross-Cakowitz  mit  500  fl.  Gehalt  und  70  il. 
Reisepauschale.  Bewerber  um  die  provisorisch 
auf  ein  Jahr  zu  besetzende  Stelle  haben  ihre 
gehörig  instruirten  Gesuche  bis  zum  15.  Fe- 
bruar 1894  beim  Bezirksausschusse  in  Karo- 
linenthal zu  überreichen. 

Dalmatien.  Gemeindearztesstelle  in  Citta- 
vecchia,  polit.  Bezirk  Lesina,  600  fl.  Jahres- 
gehalt. 

Verbindlichkeiten:  Versehung  des  Sanitäts- 
dienstes im  Sinne  des  Landesgesetztes  vom 
27.  Februar  1874,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  10, 
Behandlung  der  Armen  der  ganzen  Gemeinde. 
Erfordernisse:  Doctorat  der  gesammten  Heil- 
kunde, Kenntniss  der  serbo-kroatischen  Sprache. 
Gesuche  bis  14.  Februar  d.  J.  an  das  Ge- 
meindeamt Cittavecchia. 

Schlesien.  Stelle  des  zweiten  S  e  c  u  n  d  ä  r- 
arztes  bei  der  schlesischen  Landes irren- 
anstalt  in  Troppau.  Gehalt  1200  fl.  und 
eine  unveränderliche  Diensteszulage  von  100  fl. 
jährlich,    Anspruch    auf    die    systemmässigen 


Quinquenaizulagen  von  10  Procent  des  Gekahas 
und  ^eie  Wohnung  in  der  Anstalt  mit  freier 
Beheizung  und  Beleuchtung. 

Gesuche  sind  bis  lö.  Februar  d.  J.  beua 
schlesischen  Landesausschnsse  in  Troppan  od- 
zubringen  und  mit  dem  Geburtsscheine,  ^*i 
Heimatscheine,  dem  Diplome  Qber  den  eiiaa^ten 
Doctorgrad  der  gesammten  Heilkunde,  de* 
Nachweise  über  die  specielle,  theoretische  and 
praktische  Ausbildung  in  der  Psychiatrie,  den 
Nachweise  der  Sprachkenntnisse,  wobei  die 
Kenntniss  der  böhmischen,  bttKiehuagiwflbt 
polnischen  Sprache  erwünscht  wird  und  in 
Falle  der  Bewerber  bereits  im  5fFe&tIidK9i 
Dienste  steht,  mit  der  ämtlichen  Qualifieatio^- 
tabelle  oder  mit  sonstigen  Zeugnissen  über  die 
bisherige  praktische  Verwendung  ni  bdegea 
Ueberdies  hat  der  Bewerber  in  seinem  Gesocke 
anzugeben,  ob  und  in  welchem  Grade  er  ™^' 
einem  der  gegenwartigen  schlesifwhen  Lasde»- 
beamten  verwandt  oder  verschwägert  ist  Per- 
sönliche Vorstellung  erwünscht. 


Verantwortlicher  Redactear:  Ludwig  Werner.  ^' erlag  yon  Alfred  Holder  in  Wien.  Druck  Ton  Friedrlok  Jaapsr  ia  Wiea. 
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Beiblatt  zur  l^oehensclurifl;: 

Das  österreichische  Sanitätswesen/* 

Nr.  6.  —  8.  Februar  1894. 


Offene  Stellen. 


•  hmen.  Stelle  eines  SecaDdararztes  II.  Ka- 
tegorie im  Stande  der  Landesirrenanataltsfiliale 
in  Woporan  oder  Ober-Befkowitz.  Dieser 
Posten,  mit  dem  Bezüge  einer  Jahreeremune- 
ration  von  500  fl.,  einer  Personalzulage  von 
200  fl.  auf  die  Dauer  der  Dienstleistung  in 
einer  Landesirrenanstalt  ausserhalb  Prag,  freier 
Wohnung,  Beheizung  und  Beleuchtung,  dann 
der  Kost  nach  der  I.  Yerpflegsclasse,  wird  pro- 
visorisch auf  B  Jahre  verliehen,  nach  deren 
Ablauf  die  Dienstzeit  auf  weitere  3  Jahre  er- 
streckt werden  kann. 

Die  Secundarärzte  II.  Kategorie,  die  sich  als 
solche  bewährt  haben,  können  nach  Verlauf 
von  6  Jahren  zu  definitiven  Secundarärzten 
mit  dem  Jahresgehalte  von  800  fl.  und  den 
iionstigen  oben  erwähnten  Bezügen  ernannt 
werden,  wodurch  sie  den  Charakter  definitiver 
Landesbeamten  mit  dem  Ansprüche  auf  Quln- 
quennalzulagen,  auf  Vorrückung  und  Pension 
nach  den  diesbezüglich  bestehenden  Normen 
erwerben. 

Die  Bewerber  haben  ihre  an  den  Landes- 
ausschuss  gerichteten,  mit  dem  Nachweise  des 
erlangen  Doctorgrades,  der  bisherigen  ärzt- 
lichen Praxis,  der  Kenntniss  beider  Landes- 
sprachen, des  Alters,  Wohl  Verhaltens  und  einem 
ärztlichen  Zeugnisse  über  ihre  körperliche  und 
geistige  Gesundheit  belegten  GeHUche  bis  zum 
15.  Februar  1894  bei  der  Direction  der  k. 
böhmischen  Landesirren anstalt  einzureichen. 
Imatien.  Gemeindearztesstelle  auf  der  Insel 
Arbe,  50  Seemeilen  von  Zara  entfernt,  mit 
einer  Stadt  und  sechs  Dörfern  und  einer  Ein- 
wohnerschaft von  4279  Seelen. 

Mit  dieser  ärztlichen  Stelle  ist  ein  Jahres- 
gehalt  von  1500  fl.  verbunden,  so  dass  sich 
einem  jüngeren  Arzte  daselbst  eine  gesicherte 
Existenz  bieten  würde. 

Eventuelle  mit  den  erforderlichen  Sprach- 
kenntnissen ausgestattete  Bewerber  nm  diese 
Stelle  haben  ihre  Gesuche,  beziehungsweise  die 
Erklärung  ihrer  Bereitwilligkeit  zur  eventuellen 
provisorischen  sofortigen  Uebemahme  dieser 
Stelle  an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Dalmatien 
direct  einzusenden, 
»derösterreich.  Im  Status  der  Wiener  k.  k. 
Krankenanstalten  ist  die  Stelle  eines 
ordinirenden  Arztes,  zugleich  Abtheilungs- 
vorstandes einer  medicinischen  Abtheilung, 
mit  dem  Range  der  VIII.  und  den  Bezügen 
der   IX.  Rangklasse  zu  besetzen. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  Geburts-  oder  Taufscheine,    dem  Heimat- 


scheine, den  Nachweisen  über  die  Erwerbung 
des  Doctorates  der  gesammten  Heilkunde  an 
einer  österreichischen  Universität,  sowie  mit 
den  sonstigen  Dienstesdocumenten  versehenen 
Gesuche,  ausser  wenn  die  Bewerber  bereits 
in  öffentlichem  Dienste  stehen,  im  Wege  der 
vorgesetzten  Dienstesbehörde,  sonst  unter  An* 
schluss  eines  amtsärztlichen  Gesundheits-  und 
legalen  Sittenzeugnisses  unmittelbar  im  Ein- 
reichungsprotokoUe  des  k.  k.  n.-ö.  Statthalterei- 
Präsidiums  bis  10.  Februar  d.  J.  einzu- 
bringen. 

Auf  Bewerber,  welche  bisher  nicht  im  öffent- 
lichen Dienste  stehen,  kann  dann  keine  Rück- 
sicht genommen  werden,  wenn  sie  bereits  das 
40.  Lebensjahr  erreicht,  die  Altersdispens  von 
diesem  bereits  erreichten  Maximalalter  zum 
Behufe  der  Erlangung  einer  öffentlichen  An- 
stellung aber  nicht  beigebracht  haben. 

Oberösterreich.  Die  Stelle  eines  Viehbeschau- 
arztes für  die  Beschaustationen  Neumarkt  und 
Kalham  mit  dem  Amtssitze  in  Grieskirchen. 
Als  Entlohnung  für  den  Beschaudienst  in  den 
beiden  genannten  Eisenbahnstationen  erhält 
das  Beschauorgan  die  Einnahmen  der  Beschau- 
gebUhren  im  jährlichen  Durchschnittsbetrage 
von  ungefähr  450  fl.,  ferner  haben  die  Ge- 
meinden Grieskirchen  und  Parz  eine  jährliche 
Subvention  im  Betrage  von  200  fl.  für  die 
Besorgung  des  veterinärpolizeilichen  Dienstes 
in  diesen  Gemeinden  dem  Beschauthieiarzte 
auf  die  Dauer  von  drei  Jahren  zugesichert. 

Bewerber  nm  diese  Stelle  haben  ihre  mit 
dem  thierärztlicfaen  Diplome  und  dem  Nnch- 
weise  über  ihre  bisherige  Verwendung  belegten 
Gesuche  bis  15.  Februar  1894  bei  der  k.  k. 
Statthalterei  in  Linz  einzubringen. 

Salzburg.  Die  Stelle  einet  zweiten  städtischen 
Thierarztes  in  Salzburg  mit  einem  Jalires- 
gehalte  von  700  fl.,  einer  Activitätszulage  von 
100  fl.  und  einem  Naturalquartier  vorläufig  in 
provisorischer  und  nach  Ablauf  einer  einjäh- 
rigen befriedigenden  Dienstleistung  in  defini- 
tiver Eigenschaft  mit  dem  Ansprüche  auf  zwei 
Quinquennien. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
über  Alter,  Stand,  bisherige  Verwendung  und 
dem  thierärztlichen  Diplome  belegten  Gesuche 
bis  15.  Februar  d.  J.  bei  der  Gemeinde  vor- 
stehung in  Salzburg  zu  Überreichen  und  sich 
zu  verpflichten,  die  Phjsicatsprüfung  inner- 
halb Jahresfrist  abzulegen. 
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über  die  iu  der  XII.  vierwöchenüichen  Berichtsperiode  yom  5.  November  bis  indor» 


Land 

Zahl  der 

Blattern 

Scharlach 

Croup,  DiphtberMi 

Zalü  der 

Oea 

Zahl  der 

Zahl  der 

infldrten 

0 

t 

Zagew. 

torfo. 

Infleirten 

£       B 

a 

1 

0 

infleirteB    !     ^ 

• 

s 

i 

1 

• 

B 

9 

0 

1 

m 

S 

0 

0. 

1 

0 

«: 
p. 

B 

5 

0. 

a 

% 
0 

4f 

s 

'S 

1 

s 

0 

1 

Zugewachsene 

"UM 

« 

0 

• 

.a 

1 

1:     'S''* 

NiederOsterr.  . 

I22 

••"/4,M 

4 

% 

so 

16 

3 

4 

1 

1 

18 

'Vtt 

1 

'876511 

37 

19 

1 
^•V509  =  12tT..4l82 

Oberösterr.  .  . 

14 

*"/..« 

• 

■ 

• 

1        • 

• 

7 

'-/« 

i  38 

28 

4 

J2'  «'gg    124  89  $4 

Salzbarg  .  .  . 

5 

15b       ^ 
85S 

• 

• 

• 

• 

5 

12/ 

31|  16 

3 

3   «xj      22   14    T 

Steiermark  .  . 

23 

'"'/m» 

2 

V. 

6 

4 

' 

21 

y58 

119;  82 

20 

20  tos 'jjj  237  191  1» 

Karaten    .  .  . 

8 

*"/«« 

1 

V: 

3 

• 

1 

■ 

8 

"'4, 

108   84 

1 

15 

5  i»/jj  '  55'  40  14 

Krain     .... 

12 

"»,«« 

1 

Vi 

1 

V 

5 

'/t    "33 

19 

4 

11  >V8t  f  207 190» 

Triest  u.  Geb. 

1 

V,4 

1 

V. 

165 

89 

33 

9 

5 

J 

■/. 

69 

28 

5 

1     \    ;  62   44  S6 

Görz-Gradiska 

5 

133/ 

2 

V4 

7 

2 

1 

1 

4 

■•/.» 

148,  97 

9 

5   »V5,  .'81    73  30 

Istrien    .... 

7 

48' 
.603 

4 

»/. 

27 

14 

4 

2 

4 

1 

% 

67 

58 

4 

4 

Vio  '  74   49  Ift 

Tirol 

25 

/1887 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

1 

6 

1 

•/. 

.  31 

25 

• 

14  «'/i7  1,110  »  » 

Vorarlberg  .  . 

3 

108/    ^ 

;i88 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

3 

*/« 

7 

5 

• 

2;    -3    /    5     3     l 

Böhmen  .... 

91 

70üS; 

/I3r!86 

11 

'7m 

96 

35 

33 

9 

77 

JS29 

.«,.866 

124 

92''^.s»nT4t«3^5 

MXhren     .  .  . 

37 

t814/ 

/3374 

6 

V» 

27 

22 

2 

2 

2 

30 

'"/.« 

1 
1223 

705 

148 

35 

»«5  5^5  77164829* 

Schlesien  .  .  . 

10 

492/ 

1 

'■k 

8 

8 

• 

1 

• 

9 

«/i. 

123 

83 

15 

10 

w^j  (328  286  81 

Galizien    .  «  . 

76 

10977/ 

/11376 

10 

19/ 
/l9 

234 

112 

75 

11 

32 

42 

"V.M 

1568 

1283 

293 

23  »'33  !354  287  lal 

Bukowina   .  . 

9 

"»/7., 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

4 

•V.o    63; 

35! 

19 

9 

«/,,  259  210113 

Dalmatien   .  . 

13 

•Vs«. 

« 

• 

• 

• 

• 

« 

■ 

6 

'*/.» 

294 

87 

12 

6 

^/,    ,  26   15    8 

1 

1 
1 

Summe  .  . 


361 

"*»*/55.4, 

43 

75/ 
/80 

604 

oc 

SS 

s 

^ 

27 

52 

250 


895/ 


948     ^ 


1  kO 

Oü 

Ol 

3 

712 

271 

CO 

Anmerkang.     Die  Rnbrik  Oeaammt-Erkrankiingst&Ue  amfaest   die  in  der  Berlehtipcriode 
der  Torangegangenen    Berichteperiode  ▼erbllebenen  Kranken. 


Stand  der  Thieraeuchen  im  Auslande. 

Ru88land.    Epizootien.  '*) 

B  inderpest. 

In  den  Monaten  Juli  und  August  1893  sind  in  Russland  a^   der  Rinderpest  gefallen  (vertilgt 
worden)  Rinder: 

Ä.  In  Ostrussland  im  Gouvernement:   Donischen  Kosaken  462  (6617),  und  Astrachan  9(378). 


•)  Siehe  Beiblau  sn  Nr.  S,  Jahrgang  1894. 
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eisung 

Deeember  1898  in  Evidenz  gehaltenen  FlUe  von  Infectionskrankheiten. 
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In  der  für  Oalixien  nnd   die  Bukowina  angeeetcten  Zahl  der  Gemeinden  and  Ortschaften  sind,    a.  «war  bei   OaliBien  47S4 
er  Bukowina  186  Outsgebiete  inbesriffen. 


B.  In  Südrussland  im  Gouvernement:   Jekaterinoslaw  3328  (890). 

C.  In  Kaukasien  in  den  Gouvernements:  Kuban  9316  (15),  Slawropol  18340  (5833),  Terek  912  (— ). 

Während  dieses  Zeitraumes  bestand  in  Transkaukasien  und  im  asiatischen  Russ- 
and,  wo  die  Massregel  der  Keulung  noch  nicht  eingeführt  ist  oder  nur  zeitweilig  besteht,  die 
Rinderpest  in  folgenden  Gouvernements*.  Baku,  Dagestan,  Elisabethpol,  Kutais,  Semiretscbinsk 
md  Tiflis. 
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4.  Wochenausweii  I 
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im  31.  JBnner  bis  incliuiv»  27.  Jäoner  1' 


K.  k.  •tatlstlHbe  Ciatral-C«aM[«ilM. 


Uebersicht 

Ober  die   Verbreitnsg  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,   Beairken,   Orten   und  HMm 
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Anmerkung.  Rinderpest   ist  in  den  im  Relohsratlie  ▼ertretenen  KAnlffreioben  und  I*iaderm  siekt 
aufgetreten. 

•)  In  der  Zahl  der  Ortachaften  ist  die  der  Oottgebiete  inbeffrilfen. 
**)  Anoh    die    fr&heren    im    »6iterreiehisohen   SanltlmweMn«   Teröffmtliehten  Üeberriehten  wleeea  die  j< 
GesammtBahl  der  Beairke ,  Orte  nnd  HSfe  nach,  in  welchen  Teraeaoht«  Thiere  Ton  der  letzten  Berlehtiperiiodc 
oder  in  der  betreuenden  Periode  sngewaohMn  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  16.  Jänner  1894  herrschten  dem  vom  kgL   ang^ar.  Ackerbaaministerinm  herans8reg«beBes  Ans* 
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.  Internationaler  Congress  für  Hygiene  und  Demographie 

in  Budapest,  1894. 

Das  Torläufige  Programm  des  unter  dem  Allerhöchsten  Protectorate  Sr.  k.  u.  k.  Apost.  Maje- 
stät Tom  1. — 9.  September  1894  in  Budapest  stattfindenden  Vm.  internationaleD  Ck>ngres8e8  für  Hygiene 
und  Demographie  umfasst  folgende  Themata. 


EI. 


Ä.  Hygiene. 

I.  Section.  Aetiologie  der  Infectionskrankheiten  (Bacteriologic). 


1.  Immunität  und  Immnnisirung. 

2.  Impfungen  2U  Heilzwecken. 

3.  Bacteriologie  der  Cholera. 

4.  Diphtheritis. 

5.  Vererbung  der  Infectionskrankheiten. 
6  Bacteriumgifte. 

7.  Protozoon  als  Krankheitserreger. 

8.  Neuere  bacteriologische  Methoden. 


1.  Die  Morphologie   und  Systematik  der  Bac- 
terien. 

2.  Infection  durch  den  Nahrungscanal. 
8.  »  >      die  Athmungfsorgane. 

4.  Mischinfection. 

5.  Entleerung    der  Bacterion    ans  dem  Orga- 
nismus. 

6.  Pathogen e  Schimmelpilze. 

7.  Die    Rolle    der    Milz    bei  Infectionskrank- 
heiten. 

8.  Die  Bacteriologie  des  Typhus. 

9.  >  »  der  Tuberculose. 


10.  Pseudotuberculose. 

11.  Tuberculin  und  Tuberculocidin. 

12.  Die  Bacteriologie  der  Pneumonie. 

13.  Die  Bacterien  der  Eiterung. 

14.  Osteomyelitis. 

15.  Puerperalfieber. 

16.  Rotzkrankheit. 

17.  Lepra. 

18.  Die  Aetiologie  der  Influenza. 

19.  Syphilis. 

20.  Gonococcns. 

21.  Gastroenteritis  infectiosa. 

22.  Typhus  ezanthematicus. 

23.  Actinomykosis. 

24.  Die  den  alten  Aegyptern  bekannten  thieri- 
schen  Parasiten 

25.  Anchylostomiasis. 

26.  Die  Aetiologie  der  Dysenterie. 

27.  >  >         der  Malaria 

28.  Wuthkrankheit. 

29.  Carcinom. 

30.  Die  Aetiologie  des  Favus. 


I. 


II.  Section.  Prophylaxis  der  Epidemien. 


1.  Bedingungen  der  epidemischen  Verbreitung 
der  Cholera. 

2.  Schutzmassregeln    gegen    die   Cholera    im 
Orient. 

3.  Verbreitung  des  Typhus  in  grösseren  Städten 
in  neuerer  Zeit 


II. 


4.  Diphtheritis.  (Commissionsbericht.) 

5.  Wissenschaftlicher    Standpunkt    der    Lehre 
von  der  Desinfection. 


1.  Die  gegen  die  Einschleppung  der  Cholera 
im   Jahre  1892    getroffenen    Vorkehrungen 
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und  die  durch  dieselben  erreichten  Resultate 
in  den  verschiedenen  Staaten  und  Städten. 

2.  Bedeutung^  der  prämonitorischen  Diarrhöe 
in  der  Verbreitung  der  Cholera. 

3.  Die  zur  Erkennung  u .  Schadlosmachung  der 
ersten  Cholerafälle  empfohlenen  Vorkeh- 
rungen. 

4.  Organisation  permanenter  Sanitätstruppen 
behufs  Bekämpfung  von  Epidemien. 

ö.  Könnte  mittelst  der  heutigen  Bacteriologie 
die  Cholera-Observatioii  anf  den  Schiffen 
nicht  erfolgreicher  und  kürzer  gestaltet 
werden  ? 

6.  Die  Einrichtung  und  Thätigkeit  der  See- 
quarantainen  im  Allgemeinen  und  die  durch 
dieselben  erzielten  Erfolge. 

7.  Die  Verbreitung  der  Cholera  durch  die 
Strom  schifffahrt. 

8.  Die    Frage    der    Verbreitung    der    Cholera  | 
durch  den  Eisenbahnverkehr. 

9.  Prophylaxis  anderer  verschleppbarer  epi- 
demischer Krankheiten  als:  Gelbfieber, 
Blattern,  Typhus  exanthematicus. 

10.  Kann  der  Zusammenhang  beim  Typhus 
zwischen  dem  temporären  und  localen 
Verhalten  und  gewissen  Bodenverhältnissen 
in  einzelnen  Städten  nachgewiesen  werden 
oder  nicht? 

11.  Kann  der  Zusammenhang  zwischen  dem 
temporären  und  localen  Verhalten  des 
Typhus  und  der  Verbesserung  der  Cana- 
lisirung,  der  Wasserleitung  und  öffent- 
lichen Reinlichkeit  erwiesen  werden? 

12.  Casuistische  Erfahrungen  betreffs  der  Ver- 
breitung des  Typhus  durch  Wasser,  Milch, 
Victualien;  ferner  betreffs  der  Vorschub- 
leistung durch  überfüllte  Wohnungen 
Schmutz,  Erschöpfung  und  schlechte  Er- 
nährung. 


13.  Die  Prophylaxis  der  Malaria. 

14.  »  »  >    Tnhercalose. 

15.  >  »  »    Pneumonie. 

16.  »  »  »    Dysenterie. 

17.  Hängt  die  Diphtheritis  von  localen  und 
temporären  Verbältnisaen  ab? 

18.  Kritische  Bemerkungen  der  in  den  ver- 
schiedenen Ländern  gegen  die  Diphtheriti« 
bisher  getroffenen  Vorkehrungen  und  di« 
aus  denselben  abgeleitete  Schlussfolgerang. 

19.  Die  Wirkung  des  Gesetzes  vom  Jahre 
1887  in  Ungarn  gegenüber  der  Ter- 
brreitung  der  Blattern. 

20.  Die  Prophylaxis  sonstiger  acuter  infeet. 
Krankheiten  (Scharlach,  Masern,  Inflnenxa, 
Keuchhusten,  Pnrperalfieber). 

21.  Die  Praxis  (Methode  und  Mittel)  der  Des- 
infection  durch  Dampf. 

22.  Die  Einrichtung  der  Desinfectionsanstalten. 

23.  Epidemiologische  Erfahrungen  über  dtsi 
Nutzen  der  Desinfectionsanstalten  nnd  der 
behördlichen  Desinfectiou. 

24.  Kritik  der  stabilen  und  mobilen  Dampf- 
desinfectoren ;  deren  Anwendung  zur  Zeit 
der  Epidemie  in  grösseren  und  kleineren 
Städten. 

25.  Behördliche  unentgeltliche  Desiofection 
gegen  epidemische  Krankheiten. 

26.  Allgemeine  obligate  Spitalspflege  bei  epi 
demischen  Erkrankungen. 

27.  Methoden  der  Desinfectiou  der  WohonngeTi 
mit  besonderer  Bücksicht  der  practisrbeu 
Gesichtspunkte. 

28.  Die  Verköstigung  der  armen  ßevr>lkerang, 
mobile  Volksküchen  zur  Zeit  der  Epi- 
demie. 

29.  Nothspitäler  und  Nothwohnungen  zur  Zei^ 
der  Epidemie. 


III.  Section.  Hygiene  der  Tropeiüänder. 


1.  Die  Cholera  in  den  Tropen.  I 

2.  Dysenterie  und  infectiöse  Diarrhöe.  ! 

3.  Malaria. 

4.  Gelbes  Fieber. 

5.  Lepra. 

6.  Die  verschiedenen  Leberkrankheiten  in  den 
tropischen  Gegenden. 

7.  Elephantiasis,  Beri-Beri  und  amerikanische 
Lustseuche  (Jaws). 

8.  Verschiedene  Vergiftungen  und  Infection 
(Schlangenbiss,  Giftpflanzen  und  Insectenen 
Tetanus). 

9.  Der  Einfluss  des  tropischen  Klimas  auf 
die  Individuen  europäischer  Abkunft  und 
europäischer  Nationalitäten. 


10.  Colouisation  in  den  Tropen. 

11.  Tropische  Diätetik  (Wohnune,  Emähnuig. 
Kleidung,  Reinlichkeit  und  BeschäftifUBf •■ 

12.  Der  Gebrauch  des  Alkohols  in  den  Trop«. 

13.  Die  Wirkung  des  Opiums  und  anderer  be- 
täubender Mittel,  welche  in  tropisdien 
Gegenden  gebraucht  werden. 

14.  Die  tropischen  sanitären  Verhältoisie  im 
Allgemeinen.  Beinhaltung  der  Städte  nnd 
Orte,  deren  Wasserversorgung,  Csaali- 
sation. 

15.  Die  Assanirung  tropischer  Gegenden. 
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IV.  Section.  Hygiene  der  Gewerbe-  und  Feldarbeiter. 


1.  Eiafluss    der    Arbeitszeit    auf   die  Gesund- 
heit der  Arbeiter  verschiedener  Gewerbe. 

2.  Nachtheiliger  Einflussder  indastriellen  Co- 
lon ien  auf  die  Städte. 

3.  Arbeiterwohnungen. 

4.  Ernährung  der  Arbeiter. 

5.  Angelegenheit   der    kranken    und   arbeits- 
unfähigen Arbeiter. 

6.  Hygiene  der  Feldarbeiter  und  Dienstboten. 


1.  Die  Häufigkeit  der  tuberculösen  Erkran- 
kungen bei  Arbeitern  und  deren  Haupt- 
ursachen. 

2.  Die  Erkrankungen  des  Nerven-  und  Mas- 
kelsystems  bei  Metallarbeitern. 


3.  Der  EinfluBS  spirituöser  Getränke  auf  Ver- 
wundungen. 

4.  Der  Einfluss  der  Arbeitsdauer  auf  Ver- 
wundungen. 

5.  Der  Gesundheitsschutz  der  Arbeiterin,  mit 
besonderer  Rücksicht  auf  die  Gravidität 
und  das  Säugen. 

6.  Das  Alter  der  Arbeiter  gegenüber  den  ver- 
schiedenen Industrie- Arbeiten. 

7.  Die  Versorgung  der  Arbeiterkinder. 

8.  Die  zur  Einrichtung  der  Arbeiterwohnungen 
dienenden  Gegenstände  (Oefen,  Koch-Herde, 
Bäder  etc.)  vom  hygienischen  une  Ökono- 
mischen Standpunkte. 

9.  Specielle  Krankheiten  einzelner  Industrie- 
zweige und  die  Verhütung  derselben. 

10.  Hygiene  der  Lehrlinge. 

11.  Verschiedene  Gewerbekrankbeiten. 


V.  Section.  Hygiene  des  Kindesalters. 


I. 


1.  Mortalitätsverhältoisse  und  Verminderung 
der  Mortalität  bei  Neugebornen  und  Säug- 
lingen (0 — 1  Jahr). 

2.  Findelwesen. 

3.  Lithiasis  im  Kindesalter. 

4.  Diphtheritis. 

5.  Kuhmilch  als  Nahrungsmittel  für  Säuglinge. 


1.  lieber  das  Mortalitätsverhältniss  der  0 — 1 
und  0  —  öjährigen  Kinder  in  einzelnen  grös- 
seren Städten  und  Über  die  Factoren  der 
Mortalität. 

2.  Die  temporären  und  localen  Verhältnisse  der 
Cholera  infantum  in  verschiedenen  Städten 
und  die  hierauf  einwirkenden  Factoren. 

3.  Die  acuten  Infectionskrankheiten  vor  dem 
schulpflichtigen  Alter  und  deren  Einschlep- 
pung aus  der  Schule  in  die  Familie. 

4.  Die  Dauer  der  Infectionsfähigkeit  der  acuten 
Infectionskrankheiten. 

5.  Die  Fortschaffung  gesunder  Kinder  aus 
der  inficirten  Wohnung  in  eine  andere 
Wohnung,  resp.  nach  einer  gesunden  Ge- 
meinde. 


6.  Die  Verhinderung  der  Abtreibung  der 
Leibesfrucht. 

7.  Die  Pflege  der  Frühgeborenen  mit  beson- 
derer Rücksicht  auf  die  durch  Anwendung 
der  CouveuBe  erzielten  Erfolge. 

8.  Die  Verbreitung  und  Prophylaxis  der  Oph- 
thalmoblenorrhoea  neonatorum. 

9.  Die  Verbreitung  der  Blenorrhoea  vaginalis 
im  Kindesalter  und  deren  Prophylaxis. 

10.  Die  Häufigkeit  des  Darmversehlusses  im 
Kindesalter  mit  Rücksicht  auf  das  ätio- 
logische Moment. 

11.  Der  Nutzen  der  Kinderspitäler,  deren  Orga- 
nisation, Situirung  und  Einrichtung. 

12.  Der  hygienische  Nutzen  des  Unterrichts 
der  Kinderheilkunde. 

13.  Künstliche  Ernährung,  Säugeapparate. 

14.  Syphilis  und  Säugen. 

15.  Ammenwesen. 

16.  Pferdemilch  und  andere  (nicht  Kuh-)  Milch 
in  der  Ernährung  der  Neugeborenen. 

17.  Die  Hygiene  der  Kinderstuben. 

18.  Die  Möbel  der  Kinderstuben. 

19.  Die  Kleidung  der  Kinder. 

20.  Die  zweckmässige  Diätetik  des  Kindes- 
alters. 

21.  Der  Unterricht  der  Kinderpflege  in  den 
Mädchenschulen. 
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VI.  Section.  Schulhygiene. 


I. 


II. 


1.  Die  Frage  der  körperlichen  Erziehung. 

2.  Geistige  Ueberanstrengung  in  den  Schulen, 
Neryosität. 

3.  Die  Schule   und    die  epidemischen  Krank- 
heiten. 

4.  Schulbauten  und  deren  Hygiene. 

5.  Reformbestrebungen    auf   dem  Gebiete  des 
Schulwesens. 

ß    Die    heutige    Unterrichtsmethode    mit   Be- 
rücksichtigung   physiologischer    Principien. 


1.  Die  Gesundheitsresultate  des  Schulturnen^ 
und  der  Schulspiele  »uf  Grund  physi- 
kalischer Messungen. 

2.  Eintheilung  des  Schulturnens  und  der 
Schulspiele  in  den  Lehrplan. 

3.  Die  Beurtheilung  der  Methoden  des  Schul- 
turnens und  der  Schulspiele  mit  Hinsicht 
auf  die  Hygiene. 

4.  Der  Unterricht  der  Handarbeit  in  den 
Schulen  mit  Hinsicht  auf  die  Hygiene. 

ö.  Zweckmassige  Tum-    und  SpielanzUge  für 

Knaben  und  Mädchen. 
6.  Sport,  militärische  Uebungen  uud  Fechten 

im  Rahmen  der  Schule. 


7«  Die  Ursachen  des  nerrösen  Kop&chmerza 
der  Schiller. 

8.  Ueber  den  Selbstmord  der  Schiller. 

9.  Die    Kunsichtigkeit    in    der   Schule    und 
deren  Prophylaxis. 

10.  Die  SteUschrift. 

11.  Chorea   und  sonstige  Nenrenleaden  in  der 
Schule. 

12.  Schulärzte   in  verschiedenen    Landern  md 
grosseren  Städten. 

13.  Die  Nasenkrankheiten  der  Schulkinder. 

14.  Ventilation  und  Heizung  der  Schule. 

lö.  Natürliche  und  künstliche  Beleuchtung  der 
Schule. 

16.  Die  Frage  der  Schulbänke. 

17.  SchulbSder. 

18.  Schul-Utensilien. 

19.  Trinkwasser  in  der  Schule. 

20.  Die  Schuljugend  zu  Hause. 

21.  Die    Beschäftigung    der    Schüler    während 
der  grossen  Ferien. 

22.  Die   hygienische  Bedeutung    der  Haushalt» 
schulen. 

23.  Feriencolonien   und    ähnliche  lostitutioneB 
im    Interesse   der  Gesundheit  des  Schüler. 

24.  Die  VerkOstigung  der  ärmeren  Schüler. 

25.  Die  Kleidung  der  Schüler. 

26.  Der    Unterricht   der   Hygiene   in  den  Ter- 
schiedenen  Schulen. 


VII.  Section.  Hygiene  der  Nfthnuigsmittel. 


II. 


1.  Controlo  der  Nahrungsmittel. 

2.  Ueber  Weine. 

3.  Hygiene  des  Trinkwassers. 

4.  Approvisionirung  grosser  Städte. 

5.  Internationale    Gesetzgebung    gegen    Nah- 
rangsmittelfälschung. 

6.  Ernährung  mit  Conserven. 


1.  Milch-  und  Milchproducte  (Rahm,  Käse, 
Butter)  vom  hygienischen  und  technischen 
Standpunkte. 

2.  Künstliche  Milch  und  Butter. 

3.  Die  Conserven  der  Milch-  und  Milchpro- 
ducte. 

4.  Die  Schwefelung,  Salicylisirung  und  Sac- 
charinisirnng  des  Weines. 

5.  Die  chemisch-hygienische  Beurtheilung  der 
Spirituosen. 

6.  Die  neueren  Methoden  der  Fleischconser- 
virung  und  deren  Kritik. 


7.  Die  Verwerthung  dee  mindenrertlu|efi 
Fleisches  zur  VerkSstigung  der  ännarco 
Bevölkerung. 

8.  Die  hygienische  Bedeutung  der  Kazto&'- 
Gonsei*virung. 

9.  Die    hygienische     und     chemische    B^ 
theilung    der    zur   Färbung  der  Vt( 
benutzten  Theerfarben. 

10.  Surrogate   in  hygienischer  und 
Hinsicht. 

11.  Die    hygienische    Bedeutung   der  Tsnchie- 
denen  Getreide-Mahl-Methoden. 

12.  Die  Fälschung  verschiedener  Genossmitte^ 
und  die  Constatirung  der  Fälsehnog. 

13.  Das    Eisen      im    Trinkwasser,    in   hygie- 
nischer und  technischer  Hinsieht. 

14.  Die   Hygiene    und    Technik    der  Wanei- 
filtrirung. 

15.  Ptomaine  im  schmutzigen  Wasser. 

16.  Eis  vom  hygienischen  Standpunkte.  Kiiwt- 
liches  Eis. 
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17.  Die    Rolle    der    Volksküchen    in   der  £r- 
nähroDg  der  anbemittelten  Beyölkerang. 

18.  Die  Bedeutunsr  der  pflanzlichen  Nahrungs- 
mittel in  der  Ernährung. 

19.  Die  Verbrennung  der  Körperstoffe  während 
der  Arbeit  und  deren  Ersetzung. 

20.  Der    Einfluss   der  Alkalien    auf  den  Stoff- 
wechsel. 


21.  Der   Einfluss   des  Wassers    auf  den  Stoff- 
wechsel des  Organismus. 

22.  Einfluss    reizender    Genussmittel    auf   den 
Stoffwechsel  des  Organismus. 

23.  Diätetik  bei  verschiedenen  Körperzustanden 
(Krankheit,  Kind,  Greis,  Amme  etc). 

24.  Der  Einfluss  der  Bewegung  und  der  Ruhe 
auf  die  Verdauung^Yorgänge. 

25.  Beaufsichtigung  des  Pilzmarktes. 


VIII.  Section.   Hygiene  der  Städte. 


I. 


[I. 


1.  Die  hygienischen  Resultate  der  Assanirung 
grosser  Städte  in  der  neueren  Zeit. 

2.  Welche  technischen  Resultate  ergaben  die 
Canalbauten  der  letzten  Decennien  in 
grosseren  Städten? 

3.  Welche  Veränderungen  wurden  in  hygieni- 
scher Beziehung  auf  Grund  dieser  Canal- 
bauten und  anderer  mit  denselben  in  Ver- 
bindung stehender  hygienischer  Institu- 
tionen beobachtet? 

4.  Welche  technischen  Resultate  wurden  durch 
die  in  den  letzten  Decennien  ausgeführten 
Wasserwerke  grosserer  Städte  anf  die 
hygienischen  Verhältnisse  derselben  aus- 
geübt? 

5.  Welchen  Einfluss  hatten  die  in  grosseren 
Städten  in  den  letzten  Decennien  errichteten 
Wasnerwerke  auf  die  hygienischen  Ver- 
hältnisse dieser  Städte? 

6.  Ableitung  der  Schmutzwässer  in  Flüsse, 
Bäche  in  technischer  und  hygienischer 
Hinsicht. 


1.  Die  Canalisirung  von  Budapest. 

2.  Budapest*s  Wasserwerke. 

3.  Beschreibung  der  in  den  Provinzstädten 
Ungarns  errichteten  wichtigeren  Wasser- 
werke. 

4.  Die  Wa^serlieferung  aus  artesischen,  tiefen 
und  sonstigen  Brunnen. 

5.  a)  Die  practische  Vertheilung    der  öffent- 

lichen Gärten  in  Städten;    die  Einrich- 
tung der  Promenaden  und  Alleen. 
b)  Welche    Baumarten   wären   zu  obigem 
Zwecke  am  geeignetsten? 

6.  a)  Die  elektrische  Beleuchtung  der  Städte 

vom  hygienischen  Standpunkte. 
h)  Die  elektrische  Beleuchtung  der  Städte 
vom  technischen  Standpunkte. 


7.  Der  Nutzen    der    Einleitung    comprimirter 
Luft  vom  hygienischen  Standpunkte. 

8.  Die    Verwerthung    des    Canal Inhaltes    zu 
landwirthschaftlichen  Zwecken. 

9.  Zweckmässige  Ventilation    des  städtischen 
Canalnetzes. 

10.  Strassenpflasterungen  in  hygienischer  und 
technischer  Hinsicht. 

11.  Die  Reinhaltung  von  Strassen  und  Plätzen 
(Aufspritzen,  Kehren,  Kehrichtabfuhr,  Sam- 
meln von  Kehricht)  vom  hygienischen  und 
technischen  Standpunkte. 

12.  Durch  welche  Einrichtungen  und  Methoden 
kann  die  Luft  der  Städte  vom  Rauche  der 
Kamine  freigehalten  werden? 

13.  Die  Viehmärkte,  Schlagbrttcken  und  Markt- 
hallen vom  hygienischen  und  technischen 
Standpunkte. 

14.  Die  praktischeste  Placirung  übelriechender 
Fabriken  und  deren  Unschädlichmachung 
vom  hygienischen  Standpunkte. 

15.  Die  Verwerthung  des  condensirten  Fabriks- 
wassers für  hygienische  Zwecke  (z.  B.  für 
Communalbäder). 

16.  Boden  Verbesserung  in  Städten  vom  hygie- 
nischen Standpunkte,  mit  besonderer  Rück- 
sicht auf  moorige,  torfige  und  sumpfige 
Plätze. 

17.  Das  richtige  Bausystem  der  Spitäler,  mit 
Rücksicht  auf  die  hygienischen  und  dienst- 
lichen, sowie  auch  auf  die  ökonomischen 
Anforderungen. 

18.  Placirung  der  Spitäler  in  Grossstädten. 

19.  »  »         Villencolonien. 

20.  Die  Umgestaltung  der  Sadte  mit  Rück- 
sicht auf  deren  Assanirung. 

21 .  Stadtregulirungssystem  mit  besondererRück- 
sicht  auf  die  Hygiene. 

22.  Der  Strassenlärm  in  den  Städten  und  dessen 
Verminderung. 

23.  Noth-Volkswohnungen  in  rasch  sich  ent- 
wickelnden Städten. 
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IX.  Section.  Hygiene  der  öffentlichen  Gebände. 


I. 


II. 


1.  Frage  der  GrappiruQg  der  Schulen  in 
Grossstfidten  und  deren  Ausnützung  zum 
Zwecke  des  Unterrichts  und  der  körper- 
lichen  Erziehung. 

2.  Die  Spitals  Versorgung  der  tuberculösen 
Kranken  seitens  grpsser  Städte. 

3.  Reformbestrebungen  auf  dem  Gebiete  der 
Gefängnissbauten. 

4.  Heizung,  Ventilation  und  Beleuchtung  der 
Theater  und  Sitzungsräume. 

5.  Feuei  Sicherheit  der  Theater. 


1.  Die  Wahrung  der  Reinheit  der  eingeleiteten 
Luft  und  die  Assanirung  der  Luft  bei 
Centralventilation. 

2.  Auf  welche  Art  könnte  man  einen  jeden 
Theil  des  Zuschauerraums  in  Theatern  mit 
^leichmässig  guter  und  gleichmäasig  tem- 
perirter  Luft  versehen? 

3.  Wie  könnte  man  das  Vordringen  des  Rau- 
ches nach  dem  Zuschauerräume  bei  Aus- 
bruch von  Theaterfeuer  verhindern? 

4.  Welche  Stiegen  sind  aus  Feuersicherheits- 
rüeksichten  in  Theatern  die  zweckmässig- 
sten,  so  dass  sie  nebst  passender  Placirung 


auch  den  ästhetischen  Erfoidemiiseo  eet- 
sprechen  sollen? 
ö.  Ist  es  zweckmässig,  in  Theatern  aad 
Sitzungssälen  die  Oeffnnngen  dar  Palnois> 
Ventilation  unter  die  Sitzplätae  des  Parqveli 
zu  versetzen,  mit  Rücksicht  auf  die  hie- 
durch  entstehende  Zugluft  und  den  auf- 
gewirbelten Staub?  und  welche  Eiorieiitiiaf 
wäre  zweckmässiger? 

6.  Sind  Erholungsplätze  und  Erfaulangnsilc 
in  Spitälern  fUr  Reconvaleecenten  notk- 
wendig  und  auf  welche  Weise  müssen  die- 
selben situirt  und  eingerichtet  werden? 

7.  Verändern  verschiedene  VentilatioosmetlMh 
den  die  Zusammensetzung  der  Lufi  (Oaon, 
Feuchtigkeit,  Staub  etc.)? 

8.  Die  Hjgiene  der  Einzelzellen  in  Gefiug* 
nissen. 

9.  Städtische  Institutionen  zur  Stärkung  und 
Pflege  von  Kindern  kränklicher  Consti- 
tution. 

10.  Heizung  und  Lüftung  öffentlicher  Amt»- 
localitäten  mit  Rücksicht  auf  die  Beamtec 
und  das  Publicum. 

11.  Zweckmässige  Heizung,  Ventilation  uaA 
Beleuchtung  von  Casino-  und  Clublocafi- 
täten. 

12.  Oeffentliche  Bäder  in  Städten  mit  Rück- 
sicht auf  die  Interessen  der  H/giene. 


X.  Section.  Hygiene  der  AVolinnngen. 


II. 


1.  System  der  Zins-  und  Familienhäuser  mit 
Rücksicht  auf  die  sanitären,  resp.  finanziel- 
len Interessen. 

2.  Feststellung  der  Bewohnbarkeit  neuer  Ge- 
bäude in  technischer  und  sanitätspolizeilicher 
Hinsicht. 

3.  Centralheizung  der  Wohnungen  in  Zins- 
häusern und  ganzen  Städten. 

4.  Verbesserung  der  Luft  in  Wohnungen  in 
sanitärer  und  technischer  Hinsicht. 

5.  Schutz  der  Wohnungen  gegen  Canalgase. 
Controle    des  Eindringens    der  Canalgase. 


1.  Bauten  mit  oder  ohne  Keller  in  hygienischer 
und  technischer  Hinsicht. 

2.  Bildung    von  Pilzen    in    den  Wohnungen. 

3.  Die  obligate  Reinigung  und  Desinfection 
der  Wohnungen  bei  Wohnungswechsel. 

4.  Hygienische  Gesichtspunkte  bei  der  Reini- 
gung von  Wohnungen  (Abstauben,  Auf- 
reiben). 

ö.  Impermeables  Gemäuer  und  impermeabler 
Fussboden  in  den  Wohnungen. 


6.  Das  Minimum  des  Cnbikinhaltes  der  Woka* 
zimmer    und    dessen  behördliche  ControU. 

7.  Die  Assanirung  der  Kellerwohnungen. 

8.  Ueber  die  Mansard  Wohnungen. 

9.  Garten,  Küche  und  Waschkfiche  auf  den 
Dache. 

10.  Das  richtige  Verhältniss  zwiaehea  d« 
Breite  der  Strasse,  des  Hofes  und  Licte- 
hofes  und  der  Höhe  des  Hauses. 

11.  Die  Assanirung  von  Wasch-  und  soasofts 
Küchen  in  hygienischer  und  techniKktf 
Hinsicht. 

12.  Zum  Kochen,  Waschen,  Desinfieirea.  JCd- 
verbrennen,  Erwärmen  des  Wassers  dieoenJe 
H  aussparherde. 

13.  Centrale  Heizung  in  grösseren  ICetk- 
häusern. 

14.  Zweckmässige  Ventilation  der  Prirat- 
wohnungen. 

15.  Zweckmj&ssige  Oefen  für  Privatwohnon^en. 

16.  Möbel  in  hygienischer  Rücksicht. 

17.  Zweckmässige  Fenaterapparate  mit  Rfick- 
sicht  auf  das  Winter-  und  Sommsrkliiitt 
und   auf  die  Ventilation   der  Wohnnngei. 

18.  Verschaffung  guter  Luft  für  H9fe  und  Hof- 
localitSten. 
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XI.  Section.  Commiinications-  (Eisenimhn-  und  Schifffahrts-)  Hygiene. 


I. 


1.  Bestimmung'  der  Arbeitszeit  der  Eisenbahn - 
angestellten  mit  Rücksicht  anf  die  verschie- 
denen Zvreige  des  Dienstes. 

2.  Hygiene  der  Schiffe  mit  besonderer  Berück- 
sichtigung der  Matrosen  und  der  in  den 
niederen  Classen  Reisenden. 

3.  Hygiene  der  Personen waggons  mit  Rück- 
sicht anf  die  neueren  technischen  Fort- 
schritte. 

4.  Untersuchung  und  Desinficirung  von  Eisen- 
bahn waggons,  Schiffen,  Stationen  und  Rei- 
senden bei  Epidemien. 

ö.  Krankenbeförderung  auf  Eisenbahnen  und 

Schiffen. 
6.  Die  Stabilisirung   und  Systemisirung    des 

Streckenarzt-Dienstes. 


1.  Die  den  hygienischen  und  Sicherheits- 
bedingungen entsprechende  Qualität  der 
Dienstuniform  dos  Eisenbahnpersonals. 


2.  Die  Systemisirung  der  Untersuchung  der 
Geh9r-  und  Gesichtsorgane  bei  Eisenbahn- 
und  Schifffahrtsangestellten. 

3.  Die  Nervenkrankheiten  der  Eisenbahn- 
Angestellten. 

4.  Der  Einfluss  der  entlang  der  Eisenbahn- 
strecken geführten  Gräben  und  Schleusen- 
dämme auf  das  Entstehen  endemischer 
Krankheiten. 

5.  Die  Versorgung  der  Reisenden  mit  Trink- 
wasser entlang  den  Eisenbahnen. 

6.  Wie  sich  das  Publicum  bei  Eisenbahnun- 
fällen zu  verhalten  hat? 

7.  Die  Abkühlung  der  Eisenbahncoupes  im 
Sommer. 

8'  Einrichtungen    der  Eisenbahnstationen    in 

Bade-  und  Curorten. 
9.  Zur  Lebensrettung  dienende  Vorkehrungen, 
Instrumente    und    Einrichtungen    für    die 
am  Meere  Reisenden. 
10.  Sanitäre  Verhältnisse  des  Eisenbahn-  und 
Schiffspersonals. 


XII.  Section.  Militftr-Hy^ene. 


1.  Geltendmachung  der  Asepsis  in  der  Schlacht- 
linie. 

2.  Wer  macht  auf  dem  Schlaclitfelde  den 
ersten  Verband  und  wie  soll  derselbe  be- 
schaffen sein? 

3.  Beschreibung  und  Kritik  der  gebräuch- 
lichen Blessirten-Transportmittel. 

4.  Beschaffung  von  gesundem  Trinkwasser 
im  Lager  und  während  des  Marsches, 
mit  Rücksicht  auf  die  Filtrirungsmethoden. 

5.  Conservirung  des  frischen  Fleisches. 

6.  Sollen  bei  der  Ernährung  der  Soldaten 
nationale  odor  heimatliche  Verhältnisse  be- 
rücksichtigt werden? 

7.  Die  beste  Beschuhung  und  Kopfbedeckung 
des  Soldaten  vom  hygienischen  Stand- 
punkte. 


8.  Erfahrungen  über  das  Zeltsystem. 

9.  Epidemische    Krankheiten    im    Heere,    im 
Kriege  und  im  Frieden. 

10.  Die  Prostitution  und  das  Heer. 

11.  Das  Trachom  im  Heere. 

12.  Assentirungs-Statistik  bei  der  königl.  ung. 
Hon  ved- Armee. 

13.  Neuere  Principien  auf  dem  Gebiete  des 
Kasemenbaues. 

14.  Systemisirung  der  ersten  Hilfeleistung  auf 
dem  Schlachtfelde  mit  Rücksicht  auf  die 
heutigen  Heeresmassen  und  auf  die  Waffen. 

15.  Verfahren  mit  Brot  und  Mehl  im  Kriege 
mit  Rücksicht  auf  die  Erhaltung  der 
Brauchbarkeit  derselben. 


XIII.  Section.  Rothes  Krenz. 


1 .  Welche  bedeutendere  Vorbereitungen  wären 
seitens  des  Rothen  Kreuz-Vereines  im  Hin- 
blick auf  die  massenhaften  Verletzungen 
auszuführen,  welche  in  Folge  der  Ein- 
führung der  neuen  Schiesswaffen  und  des 
rauchlosen  Schiesspulvers  unbedingt  zu  er- 
warten sind? 


2.  Welche  improvisirten  Transportmittel  em- 
pfehlen sich  zum  Blessirten-Transport  im 
Kriege? 

3.  Ist  das  Verbandpacket  für  jeden  Combat- 
tanten  noth wendig  und  wenn  ja,  aus 
welchen  Stoffen,  in  welcher  Form  soll  das- 
selbe zusammengestellt  werden? 
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4.  Da  die  Yerdine  vom  Rothexi  Kreuze  schon 
in  Friedenszeiten  grosse  Mengen  von 
Spitals- Utensilien  fttr  den  Kriegsfall  an- 
schaffen, letztere  jedoch  (wie  z.  B.  ärztliche 
Instrumente  und  Verbandstoffe)  im  Laufe 
der  Zeit  verderben  und  unbrauchbar  wer- 
den, so  fragt  es  sich,  ob  es  wünschenswerth 


erscheint,  zu  bestimmen,  welche  intKehn 
Instrumente  und  Verbandstoffe  sa  Friedeni- 
zeiten  unbedingt  vorrithig  sa  halten  nad. 
5.  Welche  Thttigkeit  soll  der  Verein  tob 
Rothen  Kreuze  bei  Epidemien  (tobi  inBi- 
liehen,  hygienischen  und  humanitSren  0«- 
sichtspunkte)  entwickeln? 


XIV.  Rettang8wesen. 


I. 


II. 


1.  Popularisirnng    der    Methode    der    ersten 
Hilfeleistung. 

2.  Mobilisirung  der  Rettungpstrains. 

3.  Mnstervorschrift   zur    ersten    Hilfeleistung 
für  Rettungsanstalten. 

4.  Technik  der  Improvisation  bei   der  ersten 
Hilfeleistung. 

5.  Erste  Hilfeleistung  bei  Vergiftungen. 

6.  Die  bisher  erreichten  Resultate  der  Rettungs- 
vereine. 


1.  Erste    Hilfeleistung    beim    Ertrinken    (in 
Flüssen  und  auf  dem  Meere). 

2.  Erste  Hilfeleistung  bei  Hochwassergefahr. 

3.  »  »  >     Feuersgefahr. 

4.  >  »  »  Bergwerksunfällen, 
ö.       >                 >             »    Eisenbahnunfallen. 

mit  besonderer  Rücksicht  auf  die  schleunige 
Befreiung  der  unter  den  Trümmern  sich 
Befindenden  und  auf  die  Transportirung 
der  Verwundeten. 


6.  Antisepsis    und    Asepsis    bei     der   enteo 
Hilfeleistung. 

7.  ICrankentransport   nach    der    ersten  Hilfe- 
leistung   bei  Einzel-    und  Massenanfillen. 

8.  Die    Unfallsverhütnng    in    Fabriken   md 
Mühlen. 

9.  Die  Unfallsverhütnng  in  Bergwerken. 

10.  »  >  bei  Bauten. 

11.  »  >  »  Touristen  (Beif- 
steigern). 

12.  Erste  Hilfeleistung  und  Verhaltungsma» 
regeln  für  Bergsteiger. 

13.  Erste  Hilfeleistung  bei  Geburten  auf  dar 
Strasse. 

14.  Rettungswesen  in  kleineren  Städten  und 
Ortschaften,  sowie  in  isolirten  Nieder- 
lassungen. 

15.  Ist  die  Oxygen-Einathmnng  bei  Gas-, 
Kohlendunst-Erstickungsfällen  von  Nntiea? 

16.  Die  Quantität  der  durch  venchiedeae 
künstliche  Athmungsmethoden  den  Langen 
zugeführten  Luft. 


XV.  Section.  Staatshygiene. 


I. 


1.  Ausbildung  weiblicher  Aerzte. 

2.  Organisirung  der  unentgeltlichen  Ordi- 
nation, mit  Rücksicht  auf  die  practischen 
Aerzte. 

3.  Erfahrungen  über  den  Cretinismus  in  der 
neueren  Zeit,  insbesondere  in  welchen 
Gegenden  diesbezüglich  Abnahme  oder  Zu- 
nahme des  Cretinismus  beobachtet  wurde. 

4.  Welche  Richtung  erscheint  zweckmässiger 
hinsichtlich  der  Unterbringung  und  Be- 
handlung von  Geisteskranken  in  Ländern, 
deren  Bewohner  sich  überwiegend  mit 
Ackerbau  beschäftigen:  das  System  der 
geschlossenen  Anstalten  oder  das  der 
Colonien. 

ö.  Ueber  geisteskranke  Verbrecher  und  geistes- 
kranke Häftlinge. 


II. 


1.  Die  Sanitäts-Gesetzgebung  in  Ungan. 

2.  Die  Sanitätspflege  der  verscfaiedenenStutsB. 

3.  Die  richtige  Organisirung  der  Hjpeae 
und  der  Krankenpflege  in  Dor^pemeiatei- 

4.  Die  Todtenbeschau  mit  Rüeksieht  aaf  di« 
Erfordernisse  der  Statistik,  der  HT|ioe 
und  der  Sanitäts-Polizei. 

5.  Staatshygienische  Versnchs-Stationea  aod 
Institute. 

6.  Die  Ausbildung  der  Aerzte. 

7.  Die  spedelle  Ausbildung  des  Sinitits- 
personals.  Physicatsprüfnngen. 

8.  Der  Unterricht   der  Hygiene    fttr  Aente 

9.  Mittel  und  Methoden  der  wissen8chafüiche& 
Weiterbildung  der  Hygiene. 

10.  Der  Nutzen  der  Popularisirnng  der  Hygiene 
und  die  Mittel. 
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11.  Soll  die  ärztliche  Praxis  frei  oder  an  eine 
Qoalification  geknüpft  sein? 

12.  Bedarf  man  in  St&dten  und  Jarisdictionen 
Hebammen  von  höherer  Bildung*? 

13.  Allgemeine  unentgeltliche  Vertheilung  von 
Desinfectionsmitteln  an  Hebammen. 

14.  Allgemeine  unentgeltliche  Behandlung  der 
Syphiliskranken. 

15.  Die  Tuberculose  in  den  Gefängnissen. 


16.  Die  Hygiene  der  Säuglinge  verhafteter 
Mütter. 

17.  Die  Verköstigung  in  den  Gefängnissen. 

18.  Die  Frage  der  in  häusliche  Pflege  zu 
gebenden  Geisteskranken. 

19.  Die  Leichenverbrennung. 

20.  Die  Aufgaben  des  Staates  und  der  Gesell- 
schaft gegenüber  dem  Alkoholismasi  Aetheris- 
mus,  Morphinismus  und  Cocainismus. 


XVI.  Section.  Hygiene  des  Sportes  (Abhärtung  und  Körpei*pflcge). 


1.  Die  verschiedenen  Arten  des  Reisens  und 
deren  Einfiuss  auf  die  Nerven,  die  Ver- 
dauung und  die  Blutbilduog.  Die  Hochzeits- 
reise. 

2.  Die  Mängel  des  Reisens  auf  Eisenbahnen 
und  Erfordernisse  in  Bezug  auf  Verbesse- 
rung des  Reisens. 

3.  Der  Schutz  der  Gesundheit  bei  Touren  in 
vereinsamten  Gegenden. 

4.  Die  modernen  Kleider  und  Ausstattungs- 
Objecte  im  Touristenwesen.  Die  Ausrüstung 
der  Touristen. 

5.  Die  sanitären  Verhältnisse  der  Bergtouren; 
deren  Vortheile  und  eventuellen  Schädlich- 
keiten. 

6.  Das  Schwimmen  im  Meere,  in  Seen,  Flüssen 
und  in  Gebirgswässern ;  deren  Vortheile 
und  eventuelle  Schädlichkeiten. 

7.  Sommeraufenthalt  am  Meere,  See,  Flussufer 
und  im  Gebirge.  Sommeraufenthalt  auf 
Schiffen. 

8.  Internationaler  Gesundheitscodex  für  Hotels 
und  internationale  Hotels. 

9.  Der  Einfluss  des  Reitens  auf  die  Gesund- 
heit, mit  besonderer  Rücksicht  auf  die 
verschiedenen  Arten  des  Reitens. 


10.  Die  Reitart  der  Frau  (Sitz),  deren  sanitäre 
Verhältnisse. 

11.  Der  Einflass  des  Rudersportes  auf  die  Ge- 
sundheit, mit  besonderer  Rücksicht  des 
Wettruderns.  Wer  ist  zum  Wettrudern  ge- 
eignet? 

12.  Die  zum  Rudersport,  zur  Jagd  ungeeigneten 
und  schädlichen  Gewässer  und  Witterungen. 
Die  Topographie  des  Sports. 

13.  Die  Sportspiele  in  sanitärer  Beziehung, 
besonders  mit  Rücksicht  auf  das  weibliche 
Geschlecht. 

14.  Der  Sport  und  die  Sportspiele  bei  Indi- 
viduen vorgerückten  Alters. 

15.  Die  modernen  Systeme  der  Abhärtung  und 
Körperpflege  (Jäger,  Kneipp). 

16.  Zimmerturnen  und  Zimmersport. 

17.  Kleidung  (Männer,  Frauen,  Sport  etc.)  mit 
Rücksicht  auf  Körperpflege. 

18.  Musik,  Gesang,  Tanz  in  sanitärer  Bezie- 
hung. 

19.  Velocipedsport  in  sanitärer  Beziehang. 

20.  Athletik  »  >  > 

21.  Fechten  mit  Säbel,  mit  Dolch  und  Turn- 
fechten als  Körperabhärtung. 

22.  Der  Einfluss  des  Schlittschuhlaufens  auf 
die  Gesundheit. 


XVII.  Section.  Hygiene  der  Curorte. 


1.  Zusammenhang  zwischen  den  geologischen 
Verhältnissen  und  der  topographischen 
Gliederung  der  Curorte  Ungarns. 

2.  Budapest  als  Badeort. 

3.  Die  Rolle  des  Begriffes  der  chemischen 
Atome  in  den  practischen  Problemen. 

4.  Vor-  und  Kachtheile  der  Anwendung  des 
kalten  Wassers. 

5.  Hygiene  der  Curorte  und  Sanatorien  für 
Tuberculose. 

6.  Internationale  Statistik  der  Bäder  und'  Cur- 
orte. 


II. 


7.  Schutz  der  natürlichen  Mineralwässer  gegen 
die  künstlichen  und  gefälschten  vom  hy- 
gienischen und  nationalökonomischen  Stand- 
punkte. 


1.  Fortschritte  in  der  technischen  Einrichtung 
der  Bäder. 

2.  Fortschritte    in    der    Füllung    und    Mani- 
pulation der  Mineralwässer. 

3.  Die  Hygiene  des  Badezimmers. 

4.  Die    Nutzbarmachung     der    Curorte    und 
Bäder  zur  Winterszeit. 
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5.  Welche  sind  in  hygienischer  Beziehung  die 
wichtigsten  meteorologischen  Observationen 
in  Badeorten. 

6.  Die  Reinigung  der  von  Tuberculosen  und 
Scrophulösen  benützten  Gegenstände  (Wan- 
nen etc.). 

7.  Einrichtungen  in  Cnrorten  zur  Bequemlich- 
keit der  herabgekommenen  Krauken  und 
für  solche,  die  nicht   hemmgehen  können. 


8.  Die    unrichtige  Benötziuig  der  Heilb&der. 

9.  Die  hygienische  Aufgabe  der  Volksbider 
mit  besonderer  Rftcksicht  auf  billige  Kn- 
richtung  derselben« 

10.  Kranke    mit   oontagiOsen    Uebeln    in    den 
Badeorten. 

11.  Die  Reinhaltung  des  Bodens  und  derLoft 
in  Badeorten. 

12.  Künstliche  Bftder. 


XVm.  Section.  Veterinärwesen. 


1.  Schutzimpfungen  gegen  Milzbrand  und  Roth- 
lauf der  Schweine. 

2.  Schutzimpfungen  gegen  die  Lungenseuche 
des  Rindes. 

H.  Schutzimpfungen  gegen  Ranschbrand. 

4.  Ueber  den  diagnostischen  Werth  des  Tuber- 

culins. 
ö.  Ueber  das  Mallein. 
6.  Ueber  den  Pneumobacillus  und  das  Pneumo- 

bacillin. 


7.  Organisation  der  Fleiechbeschan. 

8.  Sanitätspolizeiliche    Centrole     der    Milcb- 
production. 

9.  Ueber  die  Parasiten  als  Krankheitserreger. 

10.  Schntzmassregeln    gegen    die   Verbreitung 
der  Tu  bereu  lose. 

11.  Schutzmassregeln    gegen    die    Maul-    und 
Klauenseuche. 


XIX.  Section.  Pharmacie. 


I. 


II. 


1.  Internationale  Pharmskopöe. 

2.  Ausbildung  der  Apotheker. 

3.  System  der  Errichtung  und  Controle  der 
Apotheken    in  den  verschiedenen  Staaten. 

4.  Auf  welche  Weise  könnten  die  Preise  der 
Medicam ente  fUr  die  Srmere  Volksdasse, 
namentlich  für  Dorfbewohner,  möglichst 
wohlfeil  gemacht  werden? 

5.  Neuere  Erfahrunr^en  bezüglich  der  Auf- 
bewahrung und  Conservirung  der  Medica- 
mente. 

1.  Die  Dlspensirung  der  Medicamente  durch 
Aerzte. 

2.  Die  richtigen  Modalitäten  der  Staatscon- 
trole  über  Apotheken. 

3.  Die  durch  Verkauf  geheimer  Arzneimittel 
verursachten   Gesnndheitsschäden. 

4.  Die  anatomische  Bestimmung  der  in  der 
Pharmakopoe  vorkommenden  Pflanzen  und 
Pflanzentheile. 

5.  Die  practische  Einrichtung  der  Apotheken. 

6.  Die  Vergleichung  der  in  den  Pharmakopoen 
vorkommenden  quantitativen  analytischen 
Methoden. 


7.  Die    rationelle    Benennung    der    neueren 
Medicamente. 

8.  Die  ehemaligen  und  die  heutigen  Medica- 
mente. 

9.  Incompatible  Medicamente. 

10.  Explosive  Arzneimischungen. 

11.  Die    internationale    Einheit    der  Mazimal- 
dosen. 

12.  Die  Einheitlichkeit  der  Receptur. 

13.  Das  Kaliumpermanganat  als  Gegengift  de^ 
Phosphors. 

14.  Soll  der  Apotheker  Nahrungs-  und  Gemm- 
mittel  untersuchen? 

15.  Der  Tokajerwein  als  Medicament. 

16.  Die  Chinin* Präparate  und  die  quantitative 
Bestimmung  des  reinen  Chinin«. 

17.  Die  zur  Untersuchung  der  Medicameote 
nöthigen    neuen  zweckmässigen  Apparate. 

18.  Vorstellung  und  Beschreibung  der  Heil- 
pflanzen Ungarns. 

19.  Die  Grenzen  der  Sensibilität  der  in  den 
Pharmakopoen  enthaltenen  wichtigeren  Re- 
actionen. 

20.  Bestimmung  der  wirkenden  Substanzen  der 
wichtigeren  Tincturen  und  Extraete. 

21.  Farbenblindheit  bei  den  Apothekern. 


B.  Demographie 

I.  Section:  Geschichtliche  Demographie. 

n.       »  Anthropometrie. 

m.       »  Technik  der  Demographie. 

IV.       »  Demographie  der  Urproducenten. 


V.  Section:  Demographie  der  gewerbl.  Arbeitet^ 

classe. 
VI.       »  Demographie  der  grossen  Städte. 

Vn.        »  Statistik  d.  körperl.  u.  geisUg.  Defecte, 


Verantwortlicher  Redactear:  Lvdwlg  Werner.  Verlag  tob  Alfred  Holder  in  Wien.  Drack  Ton  FrMrlok  Jatpor  in  Wien. 
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Beiblatt  zur  UToeheiiiielirift: 


„Das  österreichische  Sanitätswesen/* 


Nr.  7.  —  15.  Februar  1894. 


Offene  Stellen. 


Dalmatien.  Gemeindearztesstelle  in  Kuna 
anf  der  Halbinsel  Sabbioncello  mit  2305  Ein- 
wohDern.  Jahresgebalt  800  fl.  and  für  jeden 
Besuch  sowohl  im  Wohnorte  als  im  Gemeinde- 
bezirke ü.  1.50  nebst  Beistellung  eines  Reit- 
thieres.  Verpflichtung  zur  Haltung  einer  Haus- 
apotheke. Kenntniss  der  serbo  -  kroatischen 
Sprache  nothwendig.  Gesuche  mit  dem  Diplom 
und  dem  eventuellen  Nachweise  einer  früheren 
Verwendung  sind  bis  20.  Februar  d.  J.  bei 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in  Curzola 
einzubringen. 

Galizien.  1.  Primararztesstelle  am  all- 
gemeinen Krankenhause  in  Stryj.  Ge- 
halt 600  fl.  Gesuche  sind  bis  zum  20.  Fe- 
bruar an  den  Magistrat    in  Stryj  zu  richten. 

2.  Gemeindearztesstelle  in  Tysmie- 
nica,  Bezirk  Tjumacz.  Gehalt  350  fl.  Bewer- 
ber um  diesen  Posten,  die  Doctoren  der  ge- 
sammten  Heilkunde  sein  müssen  und  eine 
wenigstens  zweijährige  Praxis  ausweisen  können, 
haben  ihre  Gesuche  bis  zum  20.  Februar 
1.  J.  an  die  städtische  Ortsobrigkeit  in  Tyä- 
mienica  zu  richten. 

3.  Districtsarztesstelle  in  dem  Markt- 
flecken Narajow,  Bezirk  Hrzezanv,  mit  16  Ge- 
meinden, 18.320  Einw.  und  2157  Quadratkilo- 
metern Flächenausmass.  500  fl.  Gebalt.  260  fl. 
Reisepauüchale;  Verpflichtung  zur  Führung 
einer  Hausapotheke.  Gesuche  sind  bis  zum 
28.  Februar  l.J.  an  den  Bezirksausschuss  in 
Brzezany  zu  leiten. 

Görz-Gradisca.  Gemeindearztesstelle  in 
Aqnileja  und  Belvedere.  Jahresgehalt  1600  fl. 
für  die  unentgeltliche  Behandlung  aller  Ein- 
wohner dieser  beiden  Gemeinden.  Bewerber 
haben  ihre  mit  den  Nachweisen  der  Berechti- 
gung zur  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis,  der 
Kenntniss  der  italienischen  Sprache,  des  öster- 
reichischen Staatsbürgerrechtes  und  bisherigen 
ärztlichen  Verwendung  bis  26.  Februar 
1.  J.  an  das  Municipinm  in  Aquileja  einzu- 
senden. 

Kiederösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Wulzeshofen,  Bezirk  Laa,  mit  drei  Katastral- 
gemeinden.  Gehalt  400  fl.,  freie  Wohnung 
sammt  grossem  Haus-  und  KUchengarten. 
Nähere    Auskünfte    beim    Gemeindevorstande. 

Oberösterreich.  Gemeindearztesstelle  in 
Windischgarsten.  Gehalt  200  fl.,  vom  all- 
gemeinen öffentlichen  Krankenhau.se  300  fl., 
für  unentgeltliche  Behandlung   der  Ortsarmen 


6  Klafter  Scheitholz.  In  der  Umgebung  be 
finden  sich  mehrere  in  gutem  Betriebe  stehende 
Sensen  werke.  Bewerber  haben  ihre  gehörig  be- 
legten Gesnche  bis  10.  März  d.  J.  an  die  Ge- 
meindevorstehung  zu  richten. 
Tirol.  Fabriksarztesstelle  bei  der  k.  k. 
Tabakfabrik  in  Schwaz.  Verpflichtung  zur 
Behandlung  der  erkrankten  Mitglieder  des 
Arbeiterkrankeninptitutes  und  aller  im  Fabriks- 
dienste beschäftigten  Individuen.  Auch  hat  der 
Fabriksarzt  bei  der  Aufnahme  der  Arbeiter, 
deren  Entlassung  wegen  Arbeitsunfähigkeit, 
sowie  bei  der  jährlichen  Musterung  der  zeit- 
lichen Invaliden  des  Arbeiterstandes  Gutachten 
an  die  Fabriksleitung  abzugeben  und  bei  der 
Handhabung  der  sanitären  Vorschriften  in  der 
Tabakfabrik  mitzuwirken.  Derselbe  ist  femer 
verpflichtet,  über  Verlangen  der  Fabriksleitung 
Gutachten  über  den  Gesundheitszustand  von 
Beamten  und  Dienern  der  Fabrik  zu  erstatten. 
Die  fabriksärztliche  Instruction,  sowie  die  Sta- 
tuten und  sonstigen  Bestimmungen  über  die 
Einrichtungen  des  Krankeninstitutes  können 
bei  der  Tabakfabrik  in  Schwaz  eingesehen 
werden. 

Das  Honorar  beträgt  vorläufig  jährlich  700  fl. 
und  wird  in  decursiven  Monatsraten  ausgezahlt. 
Die  Bestellung  als  Fabriksarzt  beruht  auf 
einem  von  beiden  Theilen  mit  dreimonatlicher 
Frist  kündbaren  Vertragsverhältnisse  und  gibt 
keinen  Anspruch  auf  einen  Pensionsbezug  oder 
eine  sonstige  Versorgung. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  welche  Doctoren 
der  gesammten  Heilkunde  sein  müssen,  haben 
ihre  Gesuche  mit  dem  Nachweise  der  Berechti- 
gung zur  Ausübung  der  Praxis,  sowie  der  bis- 
herigen Verwendung,  namentlich  auf  dem  Ge- 
biete der  Frauenkrankheiten,  bis  längstens  den 
24.  Februar  1894  bei  der  k.  k.  Tabak- 
Hauptfabrik  in  Schwaz  zu  überreichen. 

Gemeindearztesstelle  in  Längen- 
feld im  Oetzthale  mit  jährlich  400  fl.  Gehalt, 
Holzbezug  und  Quartier,  Ganggeld  nach  Ueber- 
einknnft. 

Jeder  Bewerber  hat  sich  zu  verpflichten,  den 
Dienst  im  Sinne  der  Instruction  für  Gemeinde- 
ärzte (Landesgesetz-  und  Verordnungsblatt  Nr.  8 
ex  1885)  auszuüben. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  instruirten  Ge- 
suche bis  1.  März  1894  bei  der  Gemeinde- 
vorstehung  in  Längenfeld  einzubringen. 
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Uebersicht 

ftber  die    Verbreitung'  der  anflteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindem,    Besirken,    Ortan    und  Hfifo 
laut  der  am  7.  Februar  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit.  Landesbehörden. 

Ans  der  früheren  Berichtsperiodey er  bli ebener  Stand  sammtZnwachs  in  der  Woehanberiehtaperioda.^^ 
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Anmerkizner*  Rinderpest   ist  in  den  im  Relohsratbe  vertrecenen  Könlffraichen  und  L&ndem  niefct 
auf^etreLen. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  Ist  die  der  Ontsgebiete  inbegriffen. 
**)   Auch    die    früheren    im    »OaterreiohiBohen    Sanltitsweaenc    veröffentlichten  Ueberaicbtan    wieaea   ifie  jewrfil» 
Ge«a  mmteahl  der  Bezirke  ,  Orte  und  H6fe  nach,  in  welchen  verseuchte  Thiere  von  der  letsten  Beriehuperiod«  verUiakn 
oder  in  der  betreffenden  Periode  angewachsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

A.m  23.  Jänner  1894  herrschten  dem  vom  kgL   nngar.   Ackerbaaministerinm  herMua|fe»reb«naii  Ac»- 
weise  zufolge: 

ManI-  und  Klauensench 

Lungenseuche 

Milsbrand 

Kothlauf  der  Schweine 

Rots  und  Hautwurm 

Pocken 

Räude 

Wuthkrankhei\ 

BIMschenausschlag 

Rinderpest  ist  nicht  aufgetreteu. 
Verantwortlicher  Redacteur:    Ludwig  Wsrnsr.    Verlsg  tou  Alfred  Holder  in  Wien.     Druck  von    Frisdrloh  lascer  m  Wi«' 
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Beiblatt  zur  UToehenselurift: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  8.  —  22.  Februar  1894. 


Offene  Stellen. 


IShmeD.  DistrictsarztesstelleinPecka, 
Bezirk  Jiöin,  mit  13  OrtschafteD  mit  5700  Ein- 
wohnern und  43  Q.-Kilom.  Flächen ansmass. 
JahreBgehalt  400  fl.,  Reisepauschale  90  fl.. 
Ueberdies  gewährt  die  Gemeinde  dem  Districts- 
arzte  —  falls  derselbe  den  Doctorgrad  besitzt 
—  freie  Wohnung.  Berechtigung  zur  Führung 
einer  Hausapotheke.  Gesuche  mit  dem  Nach- 
weise der  Kenntniss  der  deutschen  und  böhmi- 
schen Sprache  sind  bis  28.  Februar  1.  J. 
au  den  Bezirksausschuss  in  Neu-Paka  zu 
richten. 

almatien.  Qemeindearztesstelle  für  die 
Gemeinde  Gradac,  polit.  Bezirk  Makarska  — 
Honorar  1200  fl.  in  monatlichen  Anticipativ- 
raten.  Für  Visiten  im  Hauptorte  50  kr.,  auf 
dem  Lande  besondere  Gebühr  je  nach  der 
Entfernung.  Verpflichtung  zur  Haltung  einer 
Hausapotheke.  Gesuche  mit  dem  Nachweise  des 
Doctorates  der  gesammten  Heilkunde  und  der 
Kenntniss  der  kroatischen  Sprache  sind  bis 
28.  Februar  1.  J.  an  die  Gemeindeverwaltung 
in  Gradac  zu  richten. 

Gemeindearztesstelle  in  Almissa. 
Jahresgehalt  1200  fl.  Gefordert  wird  das 
Doctorat  der  gesammten  Heilkunde  und  die 
Kenntniss  der  kroatischen  Sprache.  Der  ärzt- 
liche Dienst  wird  mittelst  besonderen  Ver- 
trages, auf  Grund  des  Landesgesetzes  vom 
27.  Februar  1874  festgestellt.  Gesuche  sind 
bis  20.  Februar  1.  J.  an  die  Gemeindever- 
tretung von  Almissa  zu  richten. 

ilizien.  Die  Stelle  eines  k.  k.  Bezirksthier- 
a  r  z  t  e  s  ,  eventuell  eines  Grenz-Vieh- 
beschauers.  Die  Bewerber  haben  ihre  Ge- 
suche mit  dem  Nachweise  der  in  Gemässheit 
der  Ministerialverordnung  vom  21.  März  1873, 
K.  G.  Bl.  Nr.  37,  geforderten  Qualification  und 
dem  Nachweise  über  die  Kenntniss  der  Landes- 
sprachen zu  versehen  und  unter  Anschluss  des 
Geburtsscheines  bis  Ende  Februar  1.  J.  an 
des  k.  k.  Statthalterei-Präsidium  in  Lemberg 
im  vorgeschriebenen  Dienstwege  einzubringen. 

K.  k.  Bezirksarztesstelle  der  IX.  und 
X.  Rangsclasse,  bezw.  mehrere  k.  k.  Sani- 
tätsassistentenstellen. Competenzgesuche 
sind  unter  Anschluss  der  vorgeschriebenen 
Qaalificationsbehelfe,  sowie  des  Nachweises 
über  die  Kenntniss  der  Landessprachen  bis 
1.  März  d.  J.  beim  k.  k.  Statthalterei-Präsi- 
dium in  Lemberg  einzubringen. 


Districtsarztesstelle  in  Czernelica, 
Bezirk  Horodenka.  Gehalt  500  fl.  Gemeinde- 
beitrag 200  fl.,  Reisepauschale  250  fl.  Gesuche 
sind  bis  Ende  Februar  1.  J.  an  den  Bezirks- 
ausschuss in  Horodenka  zu  richten. 

Districtsarztesstelle  in  Turka  mit 
15  Gemeinden,  13.466  Einwohnern;  Gehalt 
600  fl.,  Beisepauschale  265  fl.  Gesuche  sind 
bis  Ende  Februar  1.  J.  an  den  Bezirksaus- 
schnss  in  Turka  zu  richten. 

Kärnten.  Districtsarztesstelle  in  Mautheu. 
Jahresremuneration  von  600  fl.  und  zwar  je 
300  fl.  vom  Landesfonde  und  von  den  be- 
treflenden  Gemeinden,  ausserdem  freies  Quartier 
und  für  Dienstreisen  sowie  Vornahme  der  öffent- 
lichen Impfung  und  Todtenbeschau  der  Bezug 
der  normirten  Gebühren. 

Gegenseitige  zweimonatliche  Kündigung, 
Verpflichtung  zur  Führung  einer  Hausapotheke. 

Bewerber  um  diese  Stelle  wollen  ihre  ge- 
hörig belegten  Gesuche  bis  längstens  5.  März 
1.  J.  an  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  Her- 
magor  einsenden. 

Küstenland.  Stelle  eines  Knappschaftsarztes 
in  Carpano  in  Istrien.  Bezüge:  1800  fl.  Jahres- 
gehalt. 700  fl.  Pauschale  mit  der  Verpflichtung 
zur  Haltung  eines  Pferdes  nebst  Wagen  für 
die  Dienstfahrten,  500  fl.  für  die  ärztliche  Be- 
handlung der  Beamten.  Der  Arzt  ist  verpflichtet, 
am  Werke  zu  wohnen  und  geniesst  Äreie  Be- 
heizung und  Beleuchtung. 

Bewerber  haben  ihre  gehörig  instruirten 
Gesuche  unter  Angabe  der  Sprachkenntnisse, 
des  Alters,  der  Verwendung  in  der  ärztlichen 
Praxis  und  des  Zeitpunktes  des  Dienstantrittes 
bei  der  ,Trifailer  Kohlenwerks-Gesellschaft  in 
Wien  einzubringen. 

Mähren.  Primararztesstelle  an  den  mähr. 
Landesanstalten  in  Olmütz  für  die  externe  Ab- 
theilung. Gehalt  von  jährlichen  1200  fl.  nebst 
der  halben  Activitätszulage  jährlicher  150  fl. 
und  der  Naturalwohnung  und  Beheizung,  bezw. 
einem  Wohnungs-  und  Beheizungspauschale 
von  jährlichen  400  fl.,  Anspruch  auf  drei  zur 
Pension  anrechenbare  Quinquennalzulagen  zu 
200  fl. 

Die  Dienstesobliegenheiten  des  Primarai'ztes 
sind  durch  das  Statut  und  die  Instruction  be- 
stimmt. Bewerber  um  diesen  Posten  haben  ihre 
mit  den  Nachweisen  über  die  erlangten  aca- 
demischen  Grade,    ihre  bisherige  Verwendung 
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und  Fachkenntnisse,  Über  die  Kenntnisse  beider 
Landessprachen,  Über  die  Staatsangehörigkeit, 
über  ihr  Alter,  ihren  Stand  etc.  belegten  Ge- 
suche bis  lö.  März  1.  J.  bei  dem  m£hr. 
Landesausschusse  in  Brunn  einzubringen. 

Prosectorsstelle  an  der  Landes- 
Krankenanstalt  in  Brttnn  mit  dem  Gehalte 
jährlicher  1200  fl.,  der  halben  Activitätszulage 
per  180  fl.  und  der  Naturalwohnung  mit 
normalmässiger  Beheizung,  bezw.  mit  dem 
Wohnungs-  und  Beheizungspauschale  jährlicher 
400  fl.  mit  dem  Ansprüche  auf  drei  zur  Pension 
anrechenbare  Quinquennalzulagen  k  200  fl. 
Der  Prosector  hat  die  ihm  nach  dem  Statute 
der  Landes-Krankenanstalt  und  den  Instruc- 
tionen obliegenden  Dienste  zu  versehen. 

Insbesondere  obliegt  ihm  auch  die  Vornahme 
von  chemischen,  mikroskopischen  und  bacterio- 
logischen  Untersuchungen  etc.  und  hat  der- 
selbe im  Bedarfsfälle  auoh  Sectionen  und 
Untersuchungen  von  pathologischen  Objecten 
für  die  Brünner  Landes-Gebär-  und  Irrenanstalt 
und  für  das  Kinderspital  vorzunehmen  und 
Befunde  abzugeben. 

Derselbe  hat  im  Erfordernissfalle  auch  eine 
kleinere  Krankenabtheilung  zu  übernehmen. 

Bewerber  um  diesen  Dienstposten  haben  ihre 
mit  den  Documenten  über  erworbene  aca- 
demische  Grade,  über  ihre  bisherige  Verwen- 
dung, dann  über  die  Kenntniss  beider  Landes- 
sprachen, über  ihre  Staatsbürgerschaft,  ihr 
Alter,  ihren  Stand  etc.  belegten  Gesuche  bis 
15.  März  1.  J.  bei  dem  mähr.  Landesaus- 
scliusse  in  Brunn  einzubringen. 

Districtsarztesstelle  in  Mikulovic, 
Bezirk  Znaim,  mit  8  Gemeinden  und  circa 
4000  Einwohnern.  Jahresgehalt  600  fl.  und 
100  fl.  Qnartierbeitrag.  Verpflichtung  zur 
Haltung   einer  Hansapotheke.    Die   im   Sinne 


des  §  11  des  mähr.  LduidessanitätigmlBi 
vom  10.  Februar  1884  instruirten  Getade 
sind  bis  15.  März  1894  an  den  VoniUafo 
der  Gesnndheitscommiision  Johann  Vitortk;  n 
Mikulovic  einzusenden. 

Niederösterreich.  Gemeindearztesstelle  ii 
Herrnbaumgarten  mit  2000  Einwohneii, 
eine  Stunde  von  der  Station  Poysdorf.  Berij^e: 
2(X)  fl.  von  der  Gemeinde,  300  fl.  vom  0.4 
Landesausschusse,  freie  Wohnung.  FHkra^ 
einer  Hausapotheke.  Concursirist  bisl.  April  l  J. 
Gemeindearztesstelle.  In  dar  6e> 
meinde  Annaberg  mit  1691  EinvdiMn. 
Gehalt  4(X)  fl.  Subvention  vom  n.-ö.  Lude»- 
Ausschusse,  tdOO  fl.  von  der  Gemeinde,  bm 
Wohnung,  18  Meter  Brennholz,  BereebtifUj 
zur  Führung  einer  Hausapotheke. 

Die  Gesuche  sind  bis  2S5.  März  1894  u 
das  Gemeindeamt  Annaberg  zu  überreiclieii. 

Oberösterreich.  GemeiudearztesstelU  ii 
Goisern.  Bewerber  um  diese»  mit  1.  MirsL  J 
zu  besetzende  Stelle,  haben  sich  bezüglich  dv 
Höhe  der  Bestallung  mit  dem  Gemeiodefgi- 
stande  ins  Einvernehmen  zu  setzen. 

Tirol.  Gemeindearztesstelle  in  Mieaii? 
mit  1400,  und  für  die  NachburgemeiB^ 
Obsteig  und  Wildermieming  mit  900  E» 
wohnem.  Jährliches  Wartgeld  600  fl.;  Mfl& 
camente  sind  gegen  die  gesetsUehen  Taus 
vorräthig  zu  halten.  Die  Hohe  des  Gaaggel^ 
wird  nach  Uebereinkunft  bestimmt. 

Der  Dienst  ist  im  Sinne  der  Instmedoa  fir 
Gemeindeärzte  (L.  G.  n.  V.  Bl.  Nr.  8  ex  1885) 
auszuüben. 

Die  Wohnung  wäre  im  Gentram  des  Disiricifli, 
in  Barwies  zu  nehmen.  Gesuche  mä  bis 
1.  Mai  1.  J.  an  die  GeroeinderontihiiBf 
Mieming  zu  richten. 
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Uebersicht 

über  die    VerbreituDg  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Besirkon,   Orten    und  HMn 
lant  der  am  14.  Februar  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit.  LandesbehQrden. 
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Anmerkung.  Rinderpest  ist  In  den  im  Belohsratbe  vertretenen  Köniffrelohen  und  Lindem  sieht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  OrtMhafken  ist  die  der  Gntegebiete  inbegTÜÜBn. 
**)  Auch    die    früheren    im    »SaterreichiBohen   Sanitltaweeenc   yaröffnitUehtea  UebenlehteB  wlaien   die  j«Mfl||* 
Gesammtiahl  der  Beiirke  ,  Orte  und  Höfe  nach,  in  welehen  yeraenehte  Thiere  von  der  leisten  Beriahtspwiede  vwMM«a 
oder  in  der  betreffenden  Periode  lugewaohsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  30.  Jänner  18^4  herrschten  dem  vom  kgl.  ungar.  Ackerbauminiaterinm  heraus|^egebenen  iis* 
weise  safolge: 


Maul-  und  Klauenseuche 
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in 

18  Comitaten 

,  —  SUdt, 
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27 
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311      > 
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36 

8       > 
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158      > 

Bläschenausschlag 

2 

2      > 

5 

9      » 

Rinderp 

est  ist 

nicht 

aufgetreten. 

Verantwortlicher  Redactenr:    LudwlB  Werner.   Verlag  von  Alfred  HKIder  in  Wien.    Druek  tob  Friedrieh  lasper  ia  WIot. 
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Beiblatt  zur  UTochensehrlflt: 

„Das  österreichische  Sanitätswesen." 


Nr.  9.  —  1.  März  1894. 


Offene  Stellen. 


Böhmen.  Districtsarztesstelle  in 
Wiesenthal  mit  Neudorf,  mit  4804  Ein- 
wohnern und  einem  Flächenraum  von  14*5 
Qu.-Kilom.  Gehalt  400  fl.  Reisepauschale  50  fl. 
Die  mit  dem  Nachweise  der  österreichischen 
Staatsbürgerschaft,  der  Berechtigung  zur 
ärztlichen  Praxis ,  der  moralischen  Unbe- 
scholtenheit, der  physischen  Diensttauglichkeit, 
der  Kenntniss  der  deutschen  Sprache  in  Wort 
und  Schrift  und  der  bisherigen  Dienstesver- 
wendung  belegten  Gesuche  sind  bis  ö.  März  d.  J. 
an  den  Bezirksausschuss  in  Gablonz  einzusenden. 
Districtsarztesstelle  in  Deutsch- 
Kral  upp.  Der  District  umfasst  12  Gemeinden 
mit  42  Quadrat-Kilometer  Gebietsumfang  mit 
3217  Einwohnern.  Mit  dieser  Stelle  ist  ein 
Jahresgehalt  von  400  fl.  und  ein  Reisepauschale 
von  84  fl.  verbunden.  Die  Gesuche  sind  bis 
8.  März  beim  Bezirksausschusse  in  Komotau 
einzubringen.     « 

»almatien.  K,  k.  Sanitätsassistentenstellen. 
Im  Bereiche  der  politischen  Verwaltung  Dal- 
matiens  sind  zwei  Sanitäts-Assistentenstellen, 
eine  mit  dem  jährlichen  Adjutum  von  600  fl.  und 
die  zweite  mit  einem  Adjutum  jährlicher  ÖOO  fl. 
in  Erledigung  gekommen. 

Jene  Doctoren  der  gesammten  Heilkunde, 
welche  sich  um  dieselben  bewerben,  haben 
ihre  documentirten  Gesuche,  in  welchen  insbe* 
sondere  auch  die  Sprachen kenntnisse  auszu- 
weisen sind,  im  Wege  ihrer  bezüglichen  poli- 
tischen Behörde  bei  diesem  Statthalterei-Präsi- 
dium  bis  31.  März  1894  einzubringen. 

Den  Vorzug  erhalten  jene  Candidaten,  welche 
die  Physicatsprüfung  (Ministerial-Verordnung 
vom  21.  März  1873,  R.  G.  Bl,  Nr.  37)  mit  gün- 
stigem Erfolge  abgelegt  haben. 

Gemeindearztesstelle  auf  der  Insel 
Arbo,  50  Seemeilen  von  Zara  entfernt,  mit 
einer  Stadt  und  sechs  Dörfern  und  einer  Ein- 
wohnerschaft von  4279  Seelen. 

Mit  dieser  ärztlichen  Stelle  ist  ein  Jahres- 
gehalt von  1500  fl.  verbunden,  so  d<iss  sich 
einem  jüngeren  Arzte  daselbst  eine  gesicherte 
Existenz  bieten  würde. 

Eventuelle  mit  den  erforderlichen  Sprach- 
kenntnissen ausgestattete  Bewerber  um  diese 
Stelle  haben  ihre  Gesuche,  beziehungsweise  die 


Erklärung  ihrer  Bereitwilligkeit  zur  eventuellen 
provisorischen  sofortigen  Uebernahme  dieser 
Stelle  an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Dalmatien 
direct  einzusenden. 

Galizien.  Districtsarztesstelle  in  Starosöl, 
Bezirk  Staremiasto;  Gehalt  600  fl.  Reisepau- 
schale 264  fl.;  Verpflichtung  zur  Führung  einer 
Hausapotheke.  Gesuche  sind  bis  30.  März  1894 
an  den  Bezirksausschuss  in  Staremiasto  einzu- 
bringen. 

Districtsarztesstelle  inUiaszkowce, 
Bezirk  Czortkow,  Gehalt  500  fl.;  Reisepauschale 
222  fl.  Gesuche  sind  bis  zum  15.  März  1.  J. 
an  den  Bezirksausschuss  in  Czortk6w  zu 
richten. 

Districtsarztesstelle  in  dem  Markt- 
flecken Jisliska,  Bezirk  Sanok,  mit  18  Ge- 
meinden, 960O  Einw.  und  213  Qu.-Kilom. 
Bodenfläche.  Gehalt  500  fl.,  Reisepauschale 
260  fl.  Verpflichtung  zur  Führung  einer  Haus- 
apotheke. Gesuche  sind  bis  zum  6.  März  1.  J. 
an  den  Bezirksausschuss  in  Sanok  zu  richten. 

Steiermark.  Auf  dem  Allerhöchsten  Privatgute 
Eiseners  u.  zw.  im  Orte  Radmer,  Bezirk 
Leoben,  kommt  die  Stelle  eines  Arztes  zu  be- 
setzen. 

Jahresbestallung  von  600  fl.  nebst  freier 
Wohnung  und  Benützung  eines  kleinen  Haus- 
gartens, sowie  ein  Holzdeputat  von  9  Raum- 
meter hartem,  und  18  Raummeter  weichem 
Scheitholz.  Verpflichtung  zur  unentgeltlichen 
Behandlung  der  im  Sanitätsbezirke  Radmer 
domicilirenden  gutsherrlichen  Diener  und  Ar- 
beiter, sowie  deren  Weiber  und  ehelichen 
Kinder  bis  zum  14.  Lebensjahre,  dann  der  in 
Radmer  domicilirenden  montangesellschaftlichen 
Arbeiter  und  Pro  visionäre.  Die  näheren  Ver- 
tragsbestimmungen und  die  Instruction  können 
sowohl  bei  der  k.  u.  k.  Fondsgüter-Direction, 
als  auch  bei  der  k.  u.  k.  Gutsverwaltung  in 
Eisenerz  eingesehen  werden.  Doctoren  der  ge- 
sammten Heilkunde  werden  bevorzugt.  Dem 
künftigen  Arzte  dürften 'auch  seitens  der  Be- 
zirksvertretung Eisenerz  eine  Jahres-Bestallung 
per  200  fl.  und  von  der  Gemeinde  Radmer 
eine  Jahresremuneration  per  100  fl.  zukommen. 
Gesuche  sind  bis  20.  März  1894  bei  der 
k.  u.  k.  Privat-  und  Familien-Fondsgöter-Direc- 
tion  in  Wien,  Fleischmarkt  3,  einzubringen. 
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Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Russland.    Epizootien.''') 
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In  der  für  Oalizien  und   die  Bukowina  angesetzten  Zahl  der  Q«melnden  und  Ortschaften  sind,    n.  awar  bei    Galisien  4724 
r  Bukowina  186  Gntsgebiete  inbeeriffen. 


A.  In  Östrus sland  in  den  Gouvernements :  Donische  Kosaken  237(5651),  und  Astrachan — (128). 

B.  Kleinrassland  im  Gouvernement :  Charkow  221  (502;. 

C.  In  Südrussland  im  Gouvernement:   Jekaterinoslaw  992  (1083). 

D.  In  Kaukasien  in  den  Gouvernements:  Kuban  3847  (41),  Stawropol  12193  (738),  Terek  2699  (— )• 

Während  dieses  Zeitraumes  bestand  in  Tran  skaukasien  und  im  asiatischen  Rüss- 
Lnd,  wo  die  Massregel  der  Keulung  noch  nicht  eingeführt  ist  oder  nur  zeitweilig  besteht,  die 
Inderpest  in    folgenden    Gouvernements*.   Baku,  Dagestan,  Elisabethpol,  Eriwan,  Kutais  und  Tiflis. 
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Uebersicht 

über  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,    Besirken,   Orten   und  HSfen 
laut  der  am  21.  Februar  1894  yorgelegeuen  Berichte  der  polit.  LandesbehOrden. 

Ans  der  früheren  Berichtsperiode  yerbliebenerStandsammtZnwaehsin  der  WoehenberiehtsperiiKie.** ) 
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Anmerkung.  Rinderpest   Ist  in  den  Im  Belohsratbe  vertretenen  Könlgirelohen  und  I<&nden  alekt 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  ist  die  der  Outsgebiete  inbegriiüBn. 
**)  Auch    die    früheren    im    »österreichischen    Sanitiuweaen«    veröifentliehten  üebersichteik   wleeui   die  jewifflp 
Gesammtxahl  der  Bezirke  ,  Orte  und  Höfe  nach,  in  welchen  Tersenehte  Thiere  Ton  der  leisten  Beriehtsperiod»  Tcrbüiba 
oder  in  der  betreffenden  Periode  sngewaohsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  6.  Februar  1894  herrschten  dem  vom  kgl,   ang-ar.  Ackerbanministerinm  heraosge^benen  Au- 
weise  sufolge: 

Maul-  und  Klauenseuche  in  16  Comitaten,  —  Stadt, 


Lun^enseuche 

12 

Milzbrand 

39 

Rothlauf  der  Schweine 

18 

Rots  und  Hautwurm 

33 

Pocken 

11 

Räude 

28 

Wuthkrankheit 

37 

BlKschenausschla; 

2 

—  Stadt, 

31 

Orten, 

140  HSfen 

—        > 

89 

231       » 

7  Städten, 

178 

245      » 

4       > 

42 

227      > 

14       > 

114 

182      » 

—  Stadt, 

17 

42      • 

2  Städten, 

60 

314      > 

9       > 

123 

166       » 

2       > 

5 

9      > 

Rinderpest  ist  nicht  aufjpetreten. 


Verantwortlicher  Redacteur:    Lstfwig  Werner.    Verlag  von  Alfred  HAlder  in  Wien.    Druck  von  Frledriob  Jasser  in  Wisv. 
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Heiblatt  zur  UToekenselupilt: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen.'* 


Nr.  10.  —  8.  März  1894. 


Offene  Stellen. 


öhmeD.  Districtsarztesstelle  in 
Hermannseifen  mit  den  Oi-tschaften 
Mohren,  Polkendorf,  Johannesgunst,  Leopold- 
und  Theresienthal  mit  3987  £in wohnern. 
Gehalt  400  fl.,  Reisepauschale  50  fl.«  Berech- 
tigung zur  FUhmng  einer  Hausapotheke. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
der  österreichischen  Staatsbürgerschaft,  der 
Berechtigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  der  moralischen  Unbescholtenheit  und 
der  Kenntniss  der  deutschen  Sprache  in  Wort 
und  Schrift  belegten  Gesuche  bis  1.  Juni  d.  J. 
bei  dem  Bezirksausschusse  in  Arnau  einzu- 
bringen. 

Bezirksarzt  -  Assistentenstelle  bei 
dem  städtischen  Sanitätsdienste  in  Prag  mit 
dem  Jahresgehalte  von  800  fl.  ö.  W. 

Gesuche  sind  bis  zum  12.  März  d.  J.  beim 
Stadtrathe  der  künigl.  Hauptstadt  Prag  ein- 
zubringen, 
»almatien.  Gemeindearztesstelle  a.  d.  Insel 
Arbo,  50  Seemeilen  von  Zara  entfernt,  mit 
einer  Stadt  und  sechs  Dörfern  und  einer  Ein- 
wohnerschaft von  4279  Seelen. 

Mit  dieser  ärztlichen  Stelle  ist  ein  Jahres- 
gehalt von  1500  fl.  verbunden,  so  dass  sich 
einem  jüngeren  Arzte  daselbst  eine  gesicherte 
Existenz  bieten  würde. 

Eventuelle  mit  den  erforderlichen  >Sprach- 
kenntnissen  ausgestattete  Bewerber  um  diese 
SrcUe  haben  ihre  Gesuche,  beziehungsweise  die 
Erklärung  ihrer  Bereitwilligkeit  zur  eventuellen 
provisorischen  sofortigen  Ueberiiahrae  dieser 
Stelle  an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Dalmatien 
direct  einzusenden, 
äliren.  Districtsarztesstelle  in  Bohdalov. 
Bezirk  Neustadtl,  mit  11  Gemeinden  (zus. 
4260  Einwohnern)  und  75  Qu.-Kilom.  Flächen- 
ausmnss.  Gehalt  865 fl.,  Reisepauschale  235  fl., 
von  den  Gemeinden  Bohdalov,  Chroustov  und 
Pokojau  118  fl.,  zusammen  718  fl.,  Berechti- 
gung zum  Halten  einer  Hausapotheke. 

Gesuche  mit  dem  Nachweise  der  Kenntniss 
der  Landessprachen  und  der  im  §  11  des 
Gemeindesanitätsgesetzes  vom  10.  Febr.  1884 
gestellten  Bedingungen  sind  an  den  Vor- 
sitzenden der  Gesundheitscommission  Johann 
Pliozka  in  Bohdalov  bis  15.  März  d.  J.  ein- 
zusenden. 


NiedertJsterreich.  Secundararztesstelle  an 
der  uiederösterr.  Landesfindelanstalt  in 
Wien  mit  der  vorläuflgen  Dienstdauer  von 
zwei  Jahren  und  der  Verpflichtung  drei- 
monatlicher Kündigung  im  Falle  des  frei- 
willigen Rücktrittes  während  dieser  Zeit. 
Jahresgehalt  600  fl.,  Naturalwohnung  nebst 
Beheizung  und  Beleuchtung,  sowie  Verpfle- 
gung nach  der  I.  Classe. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  Gesuche 
mit  dem  Nachweise  des  erlangten  Doctor- 
grades  der  gesammten  Heilkunde,  des  Alters 
und  der  bisherigen  Verwendung  nebst  einem 
kurzen  curriculum  vitae  bis  10.  März  d.  J. 
bei  der  Direction  der  niederösterr.  Landes- 
Gebär-  und  Findelanstalt  in  Wien,  VIII, 
Aiserstrasse  23,  einzubringen. 

Arztesstelle  in  Bisamberg  (841  Einw.), 
mit  dem  Jahresgehalte  von  500  fl. 

Bewerber  um  diese  Stelle  wollen  sich  mit 
ihren  entsprechend  belebten  Gesuchen  direct 
an  den  Gemeindevorstnnd  Bisamberg  wenden. 

Gemeindearztesstelle  in  Weidling 
bei  Klosterneuburg.  Fixe  Bezüge  400  fl. 
von  der  Gemeinde  und  freie  Wohnung  für 
das  Jahr  1894;  vom  Jahre  1895  ab  statt  der 
Wohnung  jährlich  220  fl.  Quartiergeld. 

Bewerber,  unter  welchen  jene,  die  einen 
geburtshilflichen  Operationscurs  absolvirt  haben, 
bevorzugt  werden,  haben  ihre  mit  Diplom, 
Tauf-  und  Heimatsschein,  sowie  Zeugnissen 
über  bisherige  Verwendung  belegten  Gesuche 
bis  längstens  20.  März  d.  J.  an  die  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft  Tulln  einzusenden,  wo 
auch  nähere  Auskünfte  ertheilt  werden. 
Oberösterreich.  Arztesstelle  in  Neustift, 
Gerichtsbezirk  Weyer.  Mit  diesem  Posten  ist 
eine  schöne  Wohnung  und  100  fl.  seitens  der 
Gemeinde,  sowie  400  fl.  Subvention  seitens 
des  niederösterr.  Landesausschusses  verbunden. 

Vei*pflichtung  zur  Führung  einer  Haus- 
apotheke. 

Als  Gegenleistung  für  die  Remuneration  sind 
die  Agenden  zu  besorgen,  welche  nach  den 
Bestimmungen  des  Landesgesetzes  vom  22. 
September  1893  den  Gemeindeärzten  in  Ober- 
r)sterreich  obliegen. 

Die  bezüglichen  Gesuche  sind  an  die  Bezirks- 
hanptmannschaft  Steyer  zu  richten. 
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K.  k.  8tatittitohe  Central- Commission. 


Uebersicht 

Aber  die    Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  aach  Ländern,    Bezirken,    Orten    and  HSfen 
laut  der  am  28.  Februar  1894  Yorgelegenen  Berichte  der  poUt.  LandesbehSrden. 


Aus  der  früheren  Berichtsperiode  verbliebener  Stand  ■ammtZnwache  in  der 
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Anmerkung.  Rinderpest  Ist  in  den  Im  Reiohsratbe  vertretenen  Köniffrelchon   und  Iiandera  nicht 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortschaften  ist  die  der  QuiaRebiet«  inb«>irriffen. 
**)   Auch    die    früheren    im    »Österreichischen    Sanit£uiw«sen«    yerfiffentUcbten  (Jeberslchten    wieeen    (U«   Je««ilv*- 
Gesammtisahl  der  Bezirke  ,  Orte  und  Hfife  nach,   in  weichen  THrsf^ncbt«  Thiere  von  der  lauten  RariebtApertodf  TArblieb*a 
oder  in  dnr  botreftenden  Periode  angewachsen  waren. 

Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  13.  Februar  1894  herrschten  dem  vom  kgl.  ungar.   Ackerbanrainisterinm  hQraiiH|^K«benen  Ac«- 
weise  safolge: 
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Verantwortlicher  Redactenr:    Ludwig  Werner.    Verlag  von  Alfred  HSidsr  in  Wien.    Druck  von  Frleirleh  Jatter  in  Wies. 
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Beiblatt  zur  UToeheiiselirllV;: 

,Das  österreichische  Sanitätswesen/' 


Nr.  U.  —  16.  H&rz  1894. 


OfTene  Stellen. 


almatien.  Gemeindearztesstelle  a.  d.  Insel 
Arbe,  50  Seemeilen  von  Zara  entfernt,  mit 
einer  Stadt  und  sechs  Dörfern  und  einer  Ein- 
wohnerschaft von  4279  Seelen. 

Mit  dieser  ärztlichen  Stelle  ist  ein  Jahres- 
gehalt  von  1500  fl.  verbanden,  so  dass  sich 
einem  jüngeren  Arzte  daselbst  eine  gesicherte 
Existenz  bieten  würde. 

Eventuelle  mit  den  erforderlichen  Sprach- 
kenntniBsen  ausgestattete  Bewerber  um  diese 
Stelle  haben  ihre  Gesuche,  beziehungsweise  die 
Erklärung  ihrer  Bereitwilligkeit  zur  eventnellen 
provisorischen  sofortigen  Uebemahme  dieser 
Stelle  an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Dalmatien 
direct  einzusenden. 

rain.  Nachstehende  Districtsarztes- 
stellen  gelangen  zur  Besetzung,  und  zwar: 

a)  mit  dem  Jahresgehalte  von  800  fl.  und  200  fl. 
Zulage    von    der   Sanit&tsdistricts-Vertretung: 

1.  in  Tschernembl; 

b)mit  dem  Jahresgehalte  von  800  fl.: 

2.  in  Eronau; 

3.  in  Rieg; 

4.  in  Senosetsch; 

5.  in  Wocheiner-Feistritz; 
c)mit  dem  Jahresgehalte  von  700  fl«: 

6.  in  Möttling; 

d)mit  dem  Jahresgehalte  von  600  fl.: 

7.  in  Loitsch. 

Bewerber  um  eine  dieser  Stellen  haben  ihre 
Gesuche  bis  zum  28.  März  1894  beim 
krainischen  Landesausschusse  in  Laibach  ein- 
zubringen und  in  denselben  das  Alter,  die 
Berechtigung  zur  Ausübung  der  ärztlichen 
Praxis,  die  österreichische  Staatsbürgerschaft, 
physische  Eignung,  moralische  Unbescholten- 
heit,  bisherige  Verwendung  und  Kenntniss  der 
slovenischen  und  der  deutschen  Sprache  nach- 
zuweisen. 

istenland.  Die  Stelle  eines  Gemeinde- 
arztes mit  dem  Sitze  in  Pinguente.  Mit 
dieser  Stelle  ist  das  Honorar  von  jährlichen 
1000  fl.  für  die  Armenbehandlung,  sowie  eine 
Entschädigung  von  jährlichen  200  fl.  für  die 
dem  Arzte  als  Sanitätsrefereuten  ob- 
liegenden Reisen  verbunden,  welche  Bezüge 
in  monatlichen,  beziehungweise  vierteljährigen 
Anticipativraten  flüssig  gemacht  werden. 

Die  Dauer  des  Dienstvertrages  beträgt  drei 
Jahre,  welcher  stillschweigend  erneuert  werden 


kann,  den  Fall  der  Kündigung  ausgenommen, 
welche  sechs  Monate  vor  Ablauf  des  bezüg- 
lichen Termines  zu  geben  sein  wird. 

Bewerber  müssen  der  kroatischen  oder  slo- 
venischen und  italienischen  Sprache  mächtig 
sein  und  ihre  Gesuche  belegt  mit  den  im  §  7 
des  Gesetzes  vom  18.  März  1874  gedachten 
Documenten  bis  zum  31.  März  1894  beim 
Gemeindeamte  Pinguente  einbringen,  bei  wel- 
chem auch  die  weitern  Concursbedingungen 
zur  Einsichtnahme  aufliegen,  die  auf  Ver- 
langen mitgetheilt  werden. 

Mähren.  Stadtarztesstelle  in  Bystritz  und 
für  die  eingepfarrten  Gemeinden  mit  einer 
Bevölkerung  von  8000  Einwohnern.  Jahres- 
gehalt 350  fl.  Gesuche  sind  bis  20.  März  d.  J. 
an  das  Bürgermeisteramt  in  Bystritz  zu  richten. 

Niederösterreich.  Hausarztesstelle  in  der 
Versorgungsanstalt  der  Stadt  Wien  in  St.  And rä 
a.  d.  Traisen.  Jahresgehalt  1200  fl.,  Anspruch 
auf  fünf  Quinquennien  k  200  fl.  und  Natural- 
wohnung  im  Anstaltsgebäude.  Bewerber  um 
diese  Stelle  haben  ihre  Gesuche,  die  im  §  11 
der  Dienstpragmatik  für  die  städtischen  Be- 
amten in  Wien  vorgeschriebenen  Bedingnisse, 
dass  sie  Doctoren  der  gesammten  Heilkunde 
sind,  nachzuweisen  und  ihre  diesfalls  be- 
legten Gesuche  bis  31.  März  1894  im  Ein- 
reichungsprotokoUe  des  Wiener  Magistrates 
einzubringen. 

Steiermark.  Landschaftliche  Bezirksthier- 
arztesstellen  in  Hz,  Bezirk  Fürstenfeld, 
Gleisdorf  und  Pischelsdorf  im  Bezirke 
Gleisdorf  und  in  Kindberg  des  gleichnamigen 
Bezirkes  mit  dem  Jahresgehalte  von  je  600  fl. 
Die  definitive  Bestätigung  erfolgt  über  Ein- 
schreiten des  Angestellten  nach  zweijähriger 
zufriedenstellender  Verwendung  unter  Ein- 
rechnung  der  provisorischen  Dienstzeit. 

Bewerber,  und  zwar  nur  diplomirte  Thier- 
ärzte,  haben  ihre  Gesuche  mit  dem  Nachweise 
der  Befähigung  in  der  bisherigen  Verwendung, 
eventuell  der  abgelegten  Physicatsprüfung 
unter  Anschluss  des  Geburtsscheines  im  vor- 
geschriebenen Dienstwege  bis  längstens 
31.  März  1894  an  den  steierm.  Landes- 
ausschuss  einzusenden. 
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ten  und  SterbefiUle 
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K.  k.  aUtlitlasba  CMtral-Connluisa. 


Uebersicht 

über  die    Verbreitung-  der  ansteckenden  Thierkr&nkheiten  nach  Ländern,    Besirken,   Orten   und  HOfta 
laut  der  am  7.  März  1894  vorgelegenen  Berichte  der  polit.  LandesbehOrden. 
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Anmerkung.  Binderpesi;   Ist  in  den  Im  Reiohsratbe  vertretenen  KOnlprelohen  und  Ländern  nickt 
aufgetreten, 

*)  In  der  Zabl  der  Ortschaften  ist  die  der  Gntagebiete  inbegriffien. 
**)   Auch    die    frflberen    im    »öaterreiohiscben   Sanitittweeen«    verSffentUobten  Uebeiiiebten  wieeaa    die  JevfiOfi 
Oegammtsabl  der  Bezirke  ,  Orte  und  U6fe  nacb,  in  weichen  versenebte  Thiere  von  der  letaten  Beriehtepvriode  verfaUeb« 
oder  in  der  betreffenden  Periode  sngewacbaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  20.  Februar  1894  herrschten  dem  vom  kgl.  ungar.   Ackerbauministerium  herans^g^benen  Aas- 
fveise  infolge: 

Maul-  und  Klauenseuche  i 

Lungenseuche 

Milzbrand 

Bothlauf  der  Schweine        t 

BotB  und  Hautwurm 

Pocken  > 

Räude  1 

Wuthkrankheit 

Bläschenausschlag  : 

Binderpest  ist  nicht  aufgetreten. 
Verantwortlicher  Redacteur:   LsiwlQ  Wenier.    Verlag  von  Alfred  HSider  in  Wien.    Druck  von  Friedrloh  Ja»p»r  in  Wies. 
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9  Städten, 

126 

191       . 

2 

2       . 
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10       > 

Beiblatt  tut  Woehensehrift: 

Das  österreichische  Sanitätswesen.*' 

Nr.  12.  —  22.  März  1894. 

Offene  Stellen. 


m  e  n :  Eine  Districtsarztesstelle  in 

1.  Bistrau  mit  8460  Einwohnern  nnd 
einem    Fläcbenausmasse    yon  80*7  Qu.-Kmtr.; 

2.  in  D.  B  i  e  1  a  mit  den  zng^ewiesenen 
Gemeinden  Brünlitz,  B.  Wiesen,  Bobnau, 
N'eu-Biela,  Rohozna,  Alt-Svojanov,  Heizendorf 
and  Chroatau  mit  6809  Einwohnern  und  einem 
Flächenmasse  von  63*7  Qa.-Kmtr.; 

3.  in  T  e  I  e  c  i  mit  den  Gemeinden  Bfezin, 
Borowa,  UUersdorf,  Wüst-Rybna,  Kuran  und 
Latschnau  mit  6227  Einwohnern  und  75*2  Qu.- 
Kmtr.  Flächenausmass. 

Jahresgehalt  fQr  jeden  Districtsarzt  400  fl. 
and  20  fl.  Reisepauschale  für  je  10  Qu.-Kmtr.; 
in  D.  Biela  und  Teled  freies  Quartier  und 
Haltung  einer  Hausapotheke. 

Die  nach  §  5  des  Landessanitätsgesetzes 
vom  23.  Februar  1889  instruierten  Gesuche 
sind  bis  31.  März  d.  J.  bei  dem  Bezirks- 
auschusse  in  Polieka  einzubringen. 

Fabriksarztesstelle  in  Jung- 
buch bei  Trautenau  mit  dem  Jahresein- 
kommen von  1250  fl.  Bewerber  (Christen), 
welche  Doctoren  der  gesammten  Heilkunde 
sein  müssen,  haben  ihre  ordnungsmässig  be- 
legten Gesuche  bis  31.  März  1.  J.  an  das 
Gemeindeamt  in  Jungbuch,  wo  auch  die 
Districtsarztesstelle  mit  500  fl. 
^Einkommen  systemisirt  ist,  einzubringen. 
Kähere  Auskünite    ertheilt  das  Gemeindeamt. 

nt  en:  K.  k.  Bezirksthierar  z  te  s  s  t  e  1  le 
mit    den    Bezügen    der    XI.  Rangsclasse.     Be- 


werber haben  ihre  mit  den  Nachweisen  über 
die  allgemeinen  Erfordernisse  zum  Eintritte  in 
den  Staatsdienst,  sowie  ihre  Befähigung  für  diesen 
Dienstesposten,  insbesondere  über  die  zurück- 
gelegten Vor-  und  Fachstudien,  die  mit  Er- 
folg abgelegte,  durch  die  Minist.- Verordn.  vom 
21.  März  1873,  R.  G.  Bl.  Nr.  37,  vorgeschrie 
bene  t hierärztliche  Prüfung,  ihre  bisherige 
Verwendung  als  Thierarzt  und  mit  dem  von 
einem  1.  f.  Bezirksarzte  ausgestellten  Gesund- 
heitszeugnisse belegten  Gesuche  bis  4.  April 
d.  J.  beim  Landespräsidium  in  Klagenfurt  ein- 
zubringen. 

Die  Besetzung  erfelgt  vorläufig  provisorisch 
und  die  definitive  Anstellung  nach  einjähriger 
zufriedenstellender  Dienstleistung. 

Tirol:  Gemeindearztesstelle  im  Sani- 
tätssprengel Val  Vestino,  pol.  Bezirk 
Tione,  bestehend  aus  den  Gemeinden  Armo, 
Bolone,  Magasa,  Moerna,  Persone,  Turano,  ist 
zu  besetaen. 

Jahres-Gehalt    ital.  Lire  3000    für   die   un 
entgeltliche  Behandlung  aller  Einwohner  dieser 
sieben  Gemeinden.  Verpflichtung  zur  Haltung 
einer  Hausapotheke. 

Der  Dienst  ist  im  Sinne  der  Instruction 
für  Gemeindeärzte  (L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  8  ex 
1885)  auszuüben. 

Gesuche  sind  bis  31.  März  d.  J.  an  die 
Gemeindevorstehung  von  Magasa  oder  Turano 
zu  richten. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Russland.    Epizootien.  *) 

Binderpest. 

Im  Monate  November  1893  sind  in  Russland  an  der  Rinderpest  gefallen  (vertilgt  worden] 
er: 

.  In  Ostrussland  in  den  Gouvernements :  Donische  Kosaken  91(1385)  und  Astrachan  19  (450)- 
.  In  Kleinrussland  in  den  Gouvernements:  Charkow  15  (212;,  Poltawa  7  (152). 
.  In  Südrussland  im  Gouvernement;  Jekaterinoslaw  87  (432). 
>.  In  Kaukasien  in  den  Gouvernements :  Kuban  1420  (53),  Stawropol  2446  (16),  Terek  850  (— ). 

Während  dieses  Zeitraumes  bestand  in  Tran  skaukasien  und  im  asiatischen  Russ* 
1,  wo  die  Massregel  der  Keulung  noch  nicht  eingeführt  ist  oder  nur  zeitweilig  besteht,  die 
erpest  in   folgenden    Gouvernements  und  Gebieten:  Eriwan,  Kntais  und  Tiflis. 


*)  Siehe  Beiblatt  zu  Nr.  9,  Jahrgang  1894. 
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K.  k.  lUtlaUishB  GentraUConnlHfoi. 


Uebersicht 

ttber  die   Verbreitung  der  ansteckenden  Thierkrankheiten  nach  Ländern,   Besirken,    Orten    und  HSta 
laut  der  am  14.  MSrz  1894  yorgelegenen  Berichte  der  polit.  LandeebehOrden. 
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Ansaerkung.  Rinderpest   ist  in  den  im  Belohsratbe  vertretenen  Königreichen  und  Lftndera  mctt 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  OrtschAfteD  ist  die  der  Outagebiete  inbegriffen. 
**)  Auch    die    früheren    im    »ftsterreichlscben    Sanitiiswesenc   TerOffentlichtea  Uebersicbten  wiesen   die  Jewatiic* 
GeaammtEahl  der  Besirke ,  Orte  und  HOfe  nach,  In  welchen  verseuehta  Thiere  von  der  letitea  Beriehtspeiiode  varUictai 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewaehaen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  In  Ungarn. 

Anj  27.  Februar  1894  herrschten  dem  vom  kgL  nngar.  Ackerbanministeriura  heraasi^eK^benaaiBi- 
weise  Bufolge: 


Maul-  und  Klauenseuche 

in 

15 

Comitaten, 

—  Stadt, 

28  Orten, 

109  Höfen 

Lungenseuche 

10 

—        > 

94 

256 

Milabrand 

38 

8  Städten, 

129 

176 

Rothlauf  der  Schweine 

16 

4       > 

48 

239 

RotE  und  Hautwnrm 

35 

14       > 

120 

201 

Pocken 

10 

—  Stadt, 

16 

26 

Räude 

30 

2  Städten, 

79 

494 

Wuthkrankheit 

40 

8       > 

130 

194 

Hläflchenausschlag 

3 

1  Sudt. 

7 

11 

Rinderp 

est 

ist 

nichl 

aufgetreten. 

Verantwortliehctr  Redactenr:    Ludwig  Werner. 

VArlae 

von 

Alfred  HSider  in  Wien. 

Dmek 

von 

Frletfriota  iaeper  m  Wies. 
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Beiblatt  zur  UToeheiuelirifft: 

Das  österreichische  Sanitätswesen." 

Nr,  13,  —  29,  Marg  1894, 

PhysicatsprOfungen. 

Die  k.  k.  Statthalterei  für  Tirol  und  Vorarlberg  gibt  bekannt,  dass  die  Prüfungen 
Aerzte  und  Thierärzte  behufs  Befähigung  zur  Erlangung  einer  bleibenden  Anstellung 
öffentlichen  Sanitätsdiensie  bei  den  politischen  Behörden,  im  Sinne  der  Ministerial- 
ordnung  vom  21.  März  1873,  R.  G.  Bl.  Nn  37,  bei  der  Statthalterei  in  Innsbruck 
Laufe  des  Monates  Mai  stattfinden. 

Die  bezüglichen,  im  Sinne  des  §  7,  beziehungsweise  §  17,-  dieser  Verordnung 
ruirten  Gesuche  sind  bis  inclusive  15.  April  der  Statthalterei  in  Innsbruck  vor- 
igen. 


OfTene  Stellen. 


iizien.  1.  Districtsarztesetelle  in  Gwoz- 
dziec,  Bezirk  Kolomea,  mit  18  Gemeinden, 
19.108  Einwohnern.  Jahresgehalt  500  fl.  und 
Reisepaaschale. 

Ge»uche  sind  bis  25.  März  d.  J.  an  den 
Bezirksansschuss  in  Kolomea  za  richten.  Im 
Orte  befindet    sich    eine  öffentliche  Apotheke. 

2.  Districtsarztesstelle  in  Nowesiodo, 
Bezirk  Zbaras,  mit  28  Gemeinden  und  28.701 
Einwohnern.  Gehalt  500  fl.,  Reisepauschale 
400  fl.  Verpflichtung  zur  Führung  einer  Haus- 
apotheke. 

Gesuche  sind  bis  10.  April  1894  an  den 
Bezirksansschuss  in  Zbaras  zu  richten. 

3.  Districtsarztesstelle  in  Kulikow, 
Bezirk  Zolkiew ,  mit  20  Gemeinden  und 
13.396  Einwohnern.  Gehalt  500  fl.,  Reise- 
pauschale 150  fl.  Eine  öffentliche  Apotheke 
befindet  sich  im  Orte. 

Gesuche  sind  bis  Ende  April  d.  J.  an  den 
Bezirksansschuss  in  Zolkiew  zu  richten. 

4.  Stadtarztesstelle  in  Sanok. 
Gehalt  500  fl. 

Gesuche   sind    bis   15.  April  d.  J.    an    den 
Stadtmagistrat  in  Sanok  einzusenden. 
rz     -Gradisca.       Gemeindearztes- 
stelle    in     Aquileja      und     Belvedere. 
Jahresgehalt  1600   fttr  die  unentgeltliche  Be- 


handlung, aller  Einwohner  dieser  beiden  Ge- 
meinden. Bewerber  haben  ihre  mit  den  Nach- 
weisen der  Berechtigung  zur  Ausübung  der 
ärztlichen  Praxis,  der  Kenntniss  der  italie- 
nischen Sp Jache,  des  österreichischen  Staats- 
bürgerrechtes und  bisherigen  ärztlichen  Ver- 
wendung bis  31.  März  1.  J.  an  das 
Municipium  in  Aquileja  einzusenden. 

Kärnten.      Landschaftliche     Thierärzte  s- 
stelle  in  Elsenkappel.  Renumeration  500  fl. 
Dem    Thierärzte    wird    auch    die    Vieh-    und 
'        Fleischbeschau  von  Seite  der  Gemeinde  Über- 
tragen. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Tauf-  und 
Heimatsscheine,  den  Zeugnissen  über  die  mit 
gutem  Erfolge  zurückgelegten  Studien,  die 
bisherige  Verwendung  und  dem  I^  achweise 
der  Kenntniss  der  slovenischen  Sprache  be- 
legtem Gesuche  bis  10.  A'p  r  i  1  d.  J.  beim 
kärntnerischen  Landesausschusse  in  Klagen- 
furt einzubringen. 

Niederösterreich.  Gemeindearztes- 
stelle in  Gross -Riedenthal  am 
Wagram.  Gehalt  300  fl.,  Pauschale  100  fl. 
und  Wohnung. 

Berechtigung  zur  Führung  einer  Haus- 
apotheke. 
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Anmerkung.     Die  Rabrik  Geaammt-ErkrankangaflUle  nmfawt   die  In  der  Beriohuperiode   snfewacb»eseB 
dar  Torangegangenen   Berichtsperiode  verbliebenen  Kranken. 


Stand  der  Thierseuchen  im  Auslande. 

Rumänien.*^) 

Von  ansteckenden  Thierkrankheitcn  herrschten  in  Rumänien  im  Monat  November  1893  (a.  St): 

Maul-  und  Klauenseuche    .    .    .  in  17  Besnrken,  76  Orten. 

Rotz  und  Hautwurm »5         >  5       » 

Pocken »15         >  43       » 

Wuthkrankheit       »     1  Bezirke,  1  Ort. 

*)  Siehe  Beiblatt  zu  Nr.  5,  Jahrgang  1894. 
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In  der  f&r  Oalizien  und   die  Bnkowina  angeaetxten  Zahl  der  Gemeinden  nnd  Ortschaften  sind,  nnd  zwar  bei   Oallsien  4724 
>r  Bnkowina  186  Gntsgebiete  inbegrlfliBn. 


Serbien.*^) 

Von    ansteckenden   Thierkrankheiten    herrschten    in  Serbien    im  Zeitraame   von  31.  December 

393  bis  3.  März  1894  (a.  St.): 

Maul-  nnd  Klauenseuche  ...  in  1  Bezirke,  2  Orten 

Milzbrand >  2  Bezirken,  2  Orten 

Hotz  und  Hautwurm        .    .    .    .  >  2         »  2       > 

Pocken »  2        »  2       » 

Wuthkrankheit »  1  Bezirke,       1  Orte. 

*)  Siehe  Beiblatt  zu  Nr.  4,  Jahrgang  1894. 
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Beiblatt  zur  üTocliLenselurlflt: 

Das  österreichische  Sanitätswesen/' 

Nr.  14.  —  5.  April  1894. 


Wien.  Unterrichtscurse  Über  Untersuchungen  von  Nahrungsmitteln. 

Die  k.  k.  niederösterreichistiheStatthalterei  gibt  mitErlass  vom  21.  März  1894  bekannt, 
SS  die  zunächst  für  Aspiranten  auf  Marktcommissärstellen  bestimmten  Curse  über  mikro- 
ypische  Fleischbeschau  und  über  vegetabilische  Nahrungs-  und  GenussmiUel  und  die  mit 
nselben  leicht  zu  verwechselnden  Giftflanzen  im  Laufe  des  Monats  April  beginnen 
irden. 

Die  Vorlesungen  über  Fleischbeschau  werden  im  k.  u.  k.  Militär-Tbierarzneiinstitute 
n  dem  k.  u.  k.  Prof.  Dr.  Johann  Czokor  vom  23.  April  bis  inclusive  5.  Mai  1.  J.  täglich 
it  Ausnahme  der  Sonn-  und  Feiertage  von  3  bis  6  Uhr  Nachmittags  abgehalten  werden, 
id  haben  sich  die  Frequentanten  dieses  Curses  vor  Beginn  derselben  bei  dem  genannten 
ofessor  zu  melden. 

Da  die  bezüglichen  Vorträge  mit  mikroskopischen  Uebungen  verbunden  sein  werden, 
scheint  es  zweckmässig,  dass  sich  die  Theilnehmer  nach  Thunlichkeit  mit  entsprechenden 
ikroskopen  versehen. 

Der  Unterricht  über  vegetabilische  NahrungS'  und  Genussmittel  wird  im  Hörsäle  des 
larmakologiächen  Institutes  der  k.  k.  Universität  in  Wien  von  dem  k.  k.  Hofrathe  und 
ofessor  der  Pharmakologie  und  Pharmakognosie  0.  S.  R.  Dr.  August  Vogl  ertheilt  werden 
id  werden  die  Anmeldungen  hiezu  vom  2.  April  d.  J.  an  von  dem  Assistenten  Dr.  Alex.  Hinter- 
srger  im  Institute  für  Pharmakologie  und  Pharmakognosie  entgegen  genommen  werden. 

Die  Vorträge  beginnen  am  20.  Apiil  d.  J.  und  wird  die  Zeit  und  Dauer  derselben 
inerzeit  bekannt  gegeben  werden. 

Die  betreffenden  Prüfungen  werden  nach  Schluss  der  Curse  vorgenommen.  Aerzte, 
liierärzte,  Aspiranten  auf  Vieh-  und  Fleischbeschauer-,  sowie  auf  Marktcommissärstellen  u.  dgl., 
siehe  an  diesen  unentgeltlich  abzuhaltenden  Cursen  Theil  nehmen  wollen,  haben  sich  thun- 
3hst  persönlich    von  10 — 12  Uhr  Vormittags  in  den  betreff t^nden  Instituten  zu  melden. 


Offene  Stellen. 


rain.  Districtsarztesstelle  t^r  den  Sanität«- 
District  Treffen.  Mit  dieser  Stelle  ist  eine 
jäbrlioJie  Remuneration  von  7U0  fl.,  nebst  den 
übrie^en  durcb  .das  Gesetz  vom  9.  Februar  1884, 
L.  6.  Bl  Nr.  ly  und  der  bezüglichen  Gebühren- 
Vorschrift  gesicherten  Gebühren  verbunden. 

Bewerber  um  diese  Stelle,  mit  welcher  die 
Verpflichtung  zur  Haltung  einer  Hausapotheke 
und  die  Einhaltung  einer  2monatlichen  gegen- 
seitigen Kündigungsfrist,  sowie  die  monatlich 
einmalige  unentgeltliche  Armenordination  in 
den  Gemeinden :  Afritz ,  Feld  und  Arriach 
verbunden  ist,  haben  ihre  ordnungsmässig  be- 
legten Gesuche  entweder  unmittelbar  oder  im 
Wege  ihrer  vorgesetzten  Behörden  bis  längstens 
25.  April  1894  an  die  k.  k.  Besirkshaupt- 
mannschaft  Villach  einzusenden. 

;eiermark.  Im  städtischen  Kranken-  und  Versor- 
gungshausein Graz  ist  eineSeöundararztes- 


stelle  für  die  Dauer  von  2  Jahren  zu  besetzen. 
—  Mit  dieser  Stelle  ist  der  Bezug  einer  Jahres- 
bestalluDg  von  600  fl.,  sowie  der  Genuss  einer 
Freiwohnung  in  der  Anstalt  sammt  Einrich- 
tung, Beheizung  und  Beleuchtung,  ferner  die 
Verpflichtung  verbunden,  im  zugewiesenen 
Quartiere  zu  wohnen. 

Bewerber  um  diese  Stelle  haben  ihre  vor- 
schriftsmässig  instruirten  Gesuche  unter  Nach- 
weis des  Alters,  Standes,  ihrer  Staatsangehörig- 
keit und  des  erlangten  Doctorgrades,  beziehung^- 
weise  der  Vollendung  der  medicinischen  Stu- 
dien und  der  bereits  abgelegten  medicinist-hen 
Rigorosen,  sowie  allfalliger,  bisheriger  prac- 
tischer  Dienstleistungen  bis  10.  April  1.  J.  im 
EinreichungsprotokoUe  des  Bürgermeisteramtes 
in  Graz  zu  überreichen. 

Die  Dienstesinstruction  kann  im  Stadtphysi- 
cate  eingesehen-  werden. 
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Uebersicht 

ftber  die    Verbreitangf  der  aniiteckenden  Thierkrankheiten  nach  Lindem,    Benrken,   Orten   und  H9f«i 
laut  der  am  31.  März  1894  vorpelegenen  Berichte  der  polit.  LandeabehSrden. 
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Anmerkung.   Rinderpest   lat  In  den  Im  Reiohsratbe  ▼ertretanen  Königretohen  nnd  Llndera  aiokt 
aufgetreten. 

*)  In  der  Zahl  der  Ortsohaften  i«t  die  der  Gutiireblete  inbegriffen. 
**)   Auch    die    fraheren    im    »Siterreichiochen    Sanitltsweaenc    TerAffentUchten  Ueberriehiaa    wie«en   dl«  )«««IHc« 
Oeaa  nimtsahl  der  Besirke  ,  Orte  nnd  H6fe  nach,   in  welchen  Teraenohte  Thiere  Ton  der  letsten  B«riehBBp#node  vwWlife» 
oder  in  der  betreffenden  Periode  ingewaehsen  waren. 


Verbreitung  ansteckender  Thierkrankheiten  in  Ungarn. 

Am  13.  März  1894    herrschten   dem   vom  kgl.   ungar.   Ackerbau  ministeriura   heraaagegebMtee  Aus- 
weise zafolge: 
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Verautw  örtlich  er  Redacteur:    Ludwig  Wemar.    Verla«  tod  Alfred  HSIdar  in  Wien.     Druck  Ton  Friedriofe  Jateer  in  Wmb. 
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Beiblatt  zur  Woelteniieliriflt: 

„Das  österreichische  Sanitätsweseii/ 

Nr.  15.  —  12.  April  1894. 


OfTene  Steilen. 


An- 


Mit 


Böhmen.  Stadtarstesstelle  in  Wittingau. 
Jahresgehalt  800  fl.,  Ton  der  Beurkakranken- 
canse  eine  Zulage  von  150  fl.  Bewerber  haben 
ihreOesache  bis  20.  April  d.  J.  beim  Bürger- 
meisteramte  in  Wittingau  einzubringen,  Yon 
wo  auch  die  näheren  Bedingungen  der 
Stellung  eingeholt  werden  können. 

Dalmatien.      Apotheken  -  Errichtung. 

Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in  Zara  vom 
16.  Mftns  1.  J.,  Z.  7071/1 V,  wird  der  Concurs 
für  die  ConceBsion  einer  öffentlichen  Apotheke 
in  C  o  m  i  8  a  auageschrieben.  Die  Bewerber  haben 
ihre  Gesuche  bis  Ende  April  1.  J.  bei  der 
Bezirkshauptmannschaft  in  Lesina  mit  folgen- 
den Beilagen  einzubringen:  Geburtsschein, 
Diplom  des  erlangten  pharmaceut.  Magister- 
g^des,  Nachweis  über  die  bisherige  Verwen- 
dung, Zeugniss  über  das  moralische  Verhalten 
und  endlich  Nachweis  der  Kenntniss  der  serbo- 
croatischen    und  italienischen  Landessprachen. 

Mähren.  Secundararztesstelle  an  der  Landes- 
krankenanstalt in  Olmütz  I.,  bezw.  II.  Classe 
mit  einer  Jahresremuneration  von  500  fl., 
bezw.  400  fl.,  nebst  Naturalwohnung,  Behei- 
zung und  Verpflegung. 

Bewerber  haben  ihre  mit  dem  Nachweise 
des  erlangten  Doctorgrades,  der  österreichischen 
Staatsbürgerschaft  und  der  bisherigen  Verwen- 
dung, sowie  der  Kenntniss  beider  Landes- 
sprachen belegten  Gesuche  bis  zum  25.  April 
d.  J.  bei  der  Direction  der  mährischen  Landes- 
anstalten einzubringen. 

Districtsarztesstelle  inStartsch  mit 
17  Gemeinden  mit  7687  Einwohnern  und 
einem  Flächenausmasse  von  106  Qu  .-Km. 
Gehalt  427  fl.,  Beisepauschale  267  fl.,  freie 
Wohnung  und  Berechtigung  zur  Haltung  einer 
Hausapotheke. 

Bewerber  haben  ihre  mit  den  Nachweisen 
der  Berechtigung  zur  Ausübung  der  Praxis, 
der  österreichischen  Staatsbürgerschaft,  der 
physischen  Eignung,  des  Wohlverhaltens  und 
der  Kenntniss  der  beiden  Landessprachen  bis 
1.  Mai  d.  J.  an  den  Obmann  der  Sanitats- 
delegirten  in  Startsch,  Bezirk  Trebitsch,  ein- 
zusenden. 

Oberösterreich.  Vereinsarztesstelle  bei  der 
allgemeinen     Arbeiter-Kranken-     und     Unter- 


stützungseasse  fttr  Stejr  Umg.     Jahresgebalt 
900  fl. 

Bewerber  von  gesunder  Constitution  und 
christlicher  Confession  haben  ihre  Gesuche  bis 
EndeAprild.  J.  bei  der  Leitung  der  Kranken- 
casse  einzubringen. 

Die  Stelle  eines  Arztes  für  den  Cur- 
bezirk  Reichraming.  Jahresbestallnng 
600  fl.,  Reisepauschale  jährlich  200  fl.,  ein 
Holzdeputat  von  jährlich  9  Raummeter  hartem 
und  18  Raummeter  weichem  Brennholze  zur 
Beheizung  des  Ordinationszimmers  und  die 
Benützung  einer  Naturalwohnung.  Dem  Arzte 
obliegt  die  unentgeltliche  ärztliche  Behandlung 
der  im  Curbezirke  (Ortsgemeinde  Reichraming 
und  Ortschaft  Brumbach)  wohnhaften  Forst- 
arbeiterschaft und  Provisionisten  sammt  deren 
Angehörigen,  sowie  die  Haltung  einer  Haus- 
apotheke. Die  Aufnahme  erfolgt  unter  Vor- 
behalt einer  gegenseitigen  sechswöchentlichen 
Kündigung.  Der  Antritt  der  Arztesstelle  soll 
spätestens  Anfangs  Mai  1894  erfolgen. 

Bewerber  haben  die  eigenhändig  geschrie- 
benen, mit  den  Studienzeugnissen,  mit  dem 
Nachweise  über  den  an  einer  inländischen 
Universität  erlangten  Doctorgrad,  dann  mit  den 
Nachweisen  über  Alter  und  bisherige  Praxis 
instruirten  Gesuche  bis  längstens  20.  April 
1894  bei  der  k.  k.  Forst-  und  Domänen- 
direction  Wien  einzubringen.  Die  Instruction 
für  den  ärztlichen  Dienst  kann  im  Expedite 
der  k.  k.  Direction  (IV.,  Gusshausstrasse  7, 
II.  Stock)  während  der  Amtsstunden  einge- 
sehen werden. 
Vorarlberg.  Gemeindearztesstelle 
in  Lustenau  im  Rbeinthale,  mit 
6300  Einwohnern.  Wartgeld  300  fl.  jähr- 
lieh,  freie  Wohnung  und  Garten.  Verpflich- 
tung zur  Haltung  einer  Hausapotheke.  Ver- 
langt wird  unentgeltliche  Behandlung  der 
Pfründner  in  der  Armenanstalt  und  der  Haus- 
armen  in  der  Gemeinde  gegen  Vergütung  der 
verabreichten  Medicamente. 

Bewerber  mit  Spitalpraxis  werden  bevor- 
zugt und  haben  ihre  Gesuche  bis  20.  April  d.  J. 
bei  der  Gemeindevorstehung  Lustenau  ein^ 
zubringen. 
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